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مقفد مه 


نتائج البحث الواردة فى هذا التقرير هى نتاج دراسات للعوامل المرتبطة بأمراض الإسهال 
وأسباب حدوثها وإنتشارها أجريت فى ست قرى بصعيد مصر . 


وقد أجرى هذه الدراسات مكتب منظمة الأمم المتحدة للاطفال (الیونیسف] فى القاهرة عام 
۸ کجزء من إستعدادات النظمة لوضع برنامج يهدف إلى خفض إصابات الأطفال بالإسهال فى 
صعيد مصر من خلال برنامج إعلامى » ويتمثل الهدف الأول لهذه الدراسة فى التعرف على العوامل 
الثقافية - الإجتماعية المرتبطة بمشكلة إنتشار مرض الإسهال على نطاق واسع وذلك حتى تتمكن 
اليونيسف من التوصل للوسائل التى تساعد الأمهات وأفراد المجتمع الأخرين على تعديل سلوكهم من 
أجل الحفاظ على صحة الأطفال. 


وهناك هدف ثانوى أخر لهذا البحث وهى إختبار مدخل اجراء دراسات نوعية للعوامل المرتبطة 
بالصحة فى المجتمع بأسلوب « عمليات التقييم السريع » Rapid Appraisal Procedures‏ 
الذی طورته سوزان سکریمشو وإيلينا هيرتادو وأصبح معروفا بأسم *"۸4۴" وهو إسلوب لم 

ونظرا لما لإختيار وإختبار استراتيجية البحث هذه من تأثيرات كبرى على الطريقة التى أجرى 
بها البحث- وبالتالی على نتائجة - فاننا نستعرضة ببعض التفصيل. 

اقتصر استخدام هذا الاسلوب فى البداية على واضعية » ثم بدأ أخرون فى إستخدامه إثر ذلك 
لتسهيل دراسة مدى فعالية برامج الرعاية الصحية الأولية والعلاقة بين من يستخدمونها ومقدميها 
(سکریمشو وهیرتانو 1۹۸۷). 


ويهدف هذا البرنامج إلى الاستفادة بمزایا النهج الانشوبولوجی الذی يركز على الفهم التعمق 


* Susan C.M Scrimshaw and Elena Hurtado, Rapid Assessment procedures for 
Nutrition and Primary health Care, Anthropological Latin American Center 


Publications. 


لنظم المعتقدات التى تحدد السلوك بالإضافة إلى الملاحظة الميدانية الدقيقة للسلوك كما يحدث , ر 
١1 5 9 5 ۳ 7‏ 
من معرفته من خلال التقارير ودون الحاجة إلى الإستفراق فى فترات طويلة من العمل الميدانى ويز 
يتم تبسيط تعديل الناهج الأنثرويولوجية التقليدية واستنباط إطار العمل الخاص لاجراء الایی , 
وتصنيف المعلومات وتقديم النتائج النهائية 3 
شير التطبيق العملى لهذا المنهج فى ١7‏ منطقة إلى أن الباحثين المتخه ينف 
الانثرويولوجى يمكنهم جمع العلومات ذات الاهمية القصوی عن الرعاية الصحية الاولية وبرامي 
التغذية ونقلها فورا للقائمين على البرنامج 3 
إلا أن البحث الذى يشمله هذا التقرير قد أجرى بشكل مختلف إلى حد ما خاصة فيما بتع 
بجدوله الزمنی وذلك لأن وضع برنامج المنظمة كان من الضرورى أن يقوم على أساس نتائج وحقائق 
بحثية حتى تستفيد اليونيسيف بها ليس فقط لتحقيق أقصى قدر ممكن من الفعالية للبرنامح ولكن 
أيضا لتحديد أهداف ووسائل تدخل معينة : 
وقد استغرق التخطيط لهذا البحث ستة أشهر بدأت فى أغسطس ۱۹۸۸ شملت إجراء تعديلان 
لاسلوب « عمليات التقييم السريع » بما يتمشى مع البيئة المصرية وإختيار القرى محل الدراسة 
وتجهيز تصاريح البحث وتقديم برنامجه للمسئولين المحليين . 
وأدارت العمل مجموعة عمل تضم نانسى تريرى ونجوى فرج وابراهيم الكردانى ومجدى بيومى 
من اليونيسيف وهاجر الحديدى وهانية شلقامى وسنية وهبة ولیندا أولدام كمستشارات ٠‏ وكانت هذه 
المجموعة تجتمع شهريا خلال مراحل التخطيط وإجراء البحث , وكانت تعمل بتعاون وشيق مع الدكتور 
رفعت صالح والدكتور صلاح مدكور بوزارة الصحة ٠‏ 
وقد تطلب اسلوب « عمليات التقييم السريع » فى حد ذاته تعديلا جوهريا ليلبى إحتياجات 
برنامج اليونيسيف وذلك إنطلاقا من أن الموضوعات المتعلقة بمنع أمراض الإسهال تختلف كلية عن 
تقييم برامج التغذية والرعاية الصحية الأولية وبناء على هذه الحقيقة أجرت مجموعة العمل مناقشات 
مستفيضة لتحديد مجالات الإهتمام الأساسية مما مكنها فى النهاية من صياغة خطة البحث الواردة 
فى الملحق أ: وقد استخدمت مجموعة العمل هذه الخطة فى تنظيم أسلوب عرض النتائج النهائية 
وقد وجهت مجموعة العمل عناية خاصة لإختيار مواقع البحث بما يتوافق مع رغبة اليونيسف فى 
تحقيق أقصى قدر ممكن من التمثيل للمناطق الريفية فى صعيد مصر عموماء إلا أن الأبحاث النوعية 
فى الوقت ذاته لا تسمح بعشوائية العينات. 
وفى ضوء هذه ا لحقيقة تم مناقشة عدد من طرق إختيار العينة و | ستبعادها حتى تقرر فى 
النهاية إختيار موقعين للدراسة فى كل محافظة من محافظات أسوان وسوهاج وأسيوط؛ وقد روعى 
فى هذا الإختيار معايير معينة منها إختيار قريتين فى كل محافظة من المحافظات الثلاث على أن 


عون القرية الأولى هى «القرية الام» أو القرية الرئيسية وتكون الثائية واحدة من « القرى التابعة » لها 
على ألا يكون بها شبكة لياه الشرب النقية وقد تركت مسالة التعثیل هذه حتى مقارنة النتائج 


ون الحصول على نتائج مشابهة حول نقطة معينة فى المواقع الست أو تحديد أسباب واضحة 


ویتلاف النتائج ؛ بحيث يمكن افتراض أن نتيجة ما هى ممثلة لكل المنطقة وإذا وجدت أختلافات 
لإيمكن تجاوزها تظل مسالة التمثيل غير محسومة ؛ على الاقل حتى اجراء مزيد من البحث 

وقد تم تخصيص ستين يوما للعمل الیدانی قسمت على مرحلتين الأولى خلال شهرى فبراير 
ومارس والثانية فى شهرى يونيو ويوليو وذلك لزيادة الفرصة للتواجد فى مواقع البحث خلال 
وختلافات الفصلية ومعرفة اثارها على المتغيرات الاساسية 

وقد تقرر عقد إجتماعات لمجموعة العمل قبل وخلال وبعد كل مرحلة لبحث النتائج ومناقشة خطط 
القيام بمزيد من الانشطة البحئية. وقدم كل باحث ميدانى تقريرا مرحليا بعد المرحلة الاولى وتقريرا 
نهائيا مستقلا عن كل قرية من القريتين فى ختام مرحلة البحث باکملها ويعرض التقرير الحالى 
النتائج الرئيسية للبحث فى القرى الست باكملها 


مناقشات حول اسلوب 
«عمليات التقييم السريع ۲۸۳۲ , 


كان هناك إتفاق بين أفراد مجموعة العمل بمن فيهم خبراء اليونيسيف والباحثون على أن إجراء 
دراسة ميدانية على أساس عناصر اسلوب عمليات التقييم السريع يتيح وسيلة إقتصادية لإجراء 
دراسة مقارنة ويسفر عن تقرير نهائى قابل للتطبيق من جانب صانعى السياسة أكثر من كونه مجرد 
دراسة وصفية تقليدية. ومع ذلك فإن الباحثين إنتابهم بعض القلق ازاء هذه الدراسة بصفة خاصة 
والطريقة التى كانت ستجرى بها وذلك لاسباب سيأتى ذكرها فى السطور التالية . 

فهذة الدراسة تهدف إلى تحديد الممارسات والعادات التى تمثل أسبابا محتمله أو حقيقية 
للإضرار بصحة الطفل وخاصة تلك الممارسات التى تؤدى إلى الإصابة بمرض الاسهال وانتشاره 
(وتعمد الدراسة أيضا إلى تحديد الممارسات الغائبة التى يمكن أن تؤدى - فى حالة توافرها - إلى 
حماية الأطفال من مرض الاسهال)» وهذا الهدف يؤدى بصورة تلقائية إلى الخروج بنتائج سلبية عن 
ممارسات تنشئة وتربية الأطفال والبيئة التى ينمون فيها فى مواقع الدراسة . 


ولان منهج عمليات التقييم السريع يقوم على تخصيص وقت قصير للدراسة الميدانية فإنه لايتيح 
للباحث الفرصة للتركيز بما فيه الكفاية أو لعمل تحليل مستفيض على سبيل المثال لمظاهر الحب 
العميق والاهتمام الكبير التى يظهرها سكان القرى المصرية نحو أولادهم , كما أنه لايسمح له أيضا 
بالتركيز على الممارسات العديدة الرامية إلى حماية ودعم نموهم وتنميتهم اللهم إلا إذا كانت هذه 
الممارسات سينظر اليها بإعتبارها ذات أثر مباشر على مرض الإسهال. 

ولى أنه كانت هناك قاعدة قوية من المعلومات الحيوية عن طبيعة الحياة فى القرى المصرية فإن 
دراسة كهذه كان من الممكن قراعتها فى سياق هذه المعلومات مع استبعاد السلبية الضمنية » ومع 
ذلك ورغم عدم توافر هذه القاعدة من المعلومات » فإن هذه الدراسة يحتمل إستخدامها ليس فقط من 
قبل أولئك الراغبين فى التدخل فى القرى لأسباب صحية ولكن أيضا من جانب خبراء العلوم 
الإجتماعيه بصفة عامة رغم وجود تحيز شخصى كبير بها وإن كان غير متعمد . 


وقد أبدى الباحثون قلقهم إزاء مسالة أخرى وهی أن إجراء » البحث خلال فترة وج يذة رخ 
البحث المحكمة يمكن أن يؤديا إلى تقديم النتائج بطريقة مبسطة للفاية ؛ وكانت هناك مخاوف من 
القدرة على التعبير بوضوح عن ثراء وعمق الثقافة فى القرية ومخاوف أخرى من تقديم ومر 
المارسات ت التى تؤثر بشكل جوهرى على صحة الطفل فى أشكال منفصلة بدلا من إبرازها كجزء من 
نسيج واحد للحياة اليومية ٠‏ ومن الصعب فى دراسة كهذه أن نستوعب تماما - نافيكم من توصیز 
ذلك للقارئ - الفكر والجهد الذى يبذله سكان القرى لتوفير الراحة اسرهم بشكل عام والأطفال 
بشكل خاص. 

ويايجاز فان صورة «القريةالأم» باعتبارها طرف فاعل ونشيط بدلا من إعتبارها مجرد هدف - 
سواء للدراسة أو للتدخل - مفتقدة فى هذه الدراسة على الرغم من الجهود المضنية التى بذلپا 
الباحثون الميدانيون لادراجها فى البحث؛ وأيضا فان حجم مشاركة المجتمع ككل - ليس فقط الام أو 
الاسرة الصغيرة أو الكبيرة فى حماية ورعاية الطفل التى تبدأ قبل الولادة وتستمر لفترة طويلة - 
لاتأخذ حقها فى البحث. 

وهذه المشكلة - علاوة على نزعة غير القرويين للتفكير فى القرى باعتبارها أشكال تقليدية 
متجانسة وساكنة- يمكن أن تؤدى بسهولة إلى إساءة تقدير بالغة للمصاعب التى قد تواجة التدخل 
فى هذه المجتمعات. 


وبالتاكيد فإن النسق المتكامل للمعرفة وانسياب ا معلومات الجديدة عبر القرى والتى يستخدمها 
سکان القری بطرق مختلفة کاسس للاختیارات الختلفة لاتظهر بصورة کافية ف هذا البحث ويذلك 
فمن غیر الحتمل الوصول إلئ تقدیر دقيق لعذذ «الاصوات والرسائل» التی تصل إلى آذان الامهات 
وأفراد الجتمع الاخرین . 

ولازلنا لا نطم شيا تقریبا عن أشكال وانماط العلومات التی سرعان ما یتم تداولها وانتشارها 
» ویجب أن یکون واضحا فى ذهن القاری) آیضا أن قری مصر تمر بعملية تغییر إجتماعى سريع 
تمس كافة آوجه حياة الأفراد والجتمع » ويغض النظر عن برامجنا فان أى برنامج یرغب فى تبنی 
هذه الدراسة کنساس له يجب أن يأخذ فى اعتباره بعناية كافية السرعة التی نتم بها هذه التغیرات 


إذا آراد تحقیق مایسعی اليه من أهداف مرتبطة بالبرنامج . 

ومع ذلك فإن كل الاعتبارات السابقة من جانب الباحئین الذين عملوا فى هذه الدراسة لاتعنی 
بالقطع أن البحث لاطائل من ورائه ٠‏ بل على العکس من ذلك فقد تم التوصل إلى الکثیر من العلومات 
والنتائج التی قد تفید ليس فقط فى دعم الخدمات والتعلیم الصحی ولکن أيضا فى دعم فهمنا للحياة 
فى القرية الصرية وفی الوقت ذاته فإنه سیکون من دواعی الاسف عدم (ستخدام هذا العمل کحجر 
آساس للقيام بعزيد من الابحاث التى يمكن أن تشرح بمزيد من التفاصیل ویعمق أكثر وإتساع أكبر 
القضایا موضع البحث فى هذا العمل, وهناك تحفظ واحد وأخیر آبرزه الباحتون ویتعلق بشکل 


> سم س 7 


اا ف قرئ غد محس 
فهذا التدخل يجب أن يكون عن طريق برنامج إعلامى لتشجيع سكان القرى على توجيه رعاية 
فل لأطفالهم الصفار؛ وقد بات من الواضح - من واقع البحث الميدانى - أن واحدة من 
الموقات ن التى تحول دون إتخاذ أسر القرية إجراءات فعالة لحماية الصحة هی مسالة التخلص 
8 سلات. فبدون تنفيذ نظام للتخلص من میاه الصرف والفضلات البشرية یکون من الصعب 


اة اسر القرية بتعديل طرق إستخدامهمللمياه تعديلً جوهريا 


منهج البحست 


حصل الباحثون على خطابات رسمية من مديريات الصحة فى كل محافظة حتى يتمكنوا من 
القيام ببحثهم؛ وكانت هذه الخطابات ضرورية للحصول على موافقة المسئولين المحليين على القيام 
بالبحث٠‏ 

و ذلك ففى سوهاج - وفى أسيوط على وجه الخصوص - كانت هذه الخطابات تعنى أن 
إفرادا من الوحدة الصحية سوف يرافقون الباجثين خلال الأيام الأولى من عملهم مما أثر سلبيا على 
سارل الس للمعلومات مع أهل القرى وفى سوهاج وأسيوط أيضا كانت مسالة الثأر ذات الأبعاد 
التاريخية تثير الفرقة بين القرى بعضها البعض وقد كان لذلك تاثير سلبى أيضا . 

ففى الوقت الذى كانت تستضيف فيه أسر إحدى القرى الباحثين فإن ذلك كان يسهل مهمتهم 
فى منطقة ما إلا أنه فى الوقت نفسه كان يزيد من صعوية مهمتهم في مناطق أخرى؛ وعلاوة على ذلك 
فان الدخول إلى أحياء الغجر والسكان الذين ينحدرون من سلالات العبيد - وهم الفئات ذات 
الأوضاع الاجتماعية الدنیا - كان يصطدم بصعوبات واضحة . وکان العمل داخل هذه الجتمعات 
يعنى تقویض العلاقات مع أسر القرية فى مناطق آخری. 

وقد قام منهج البحث لهذه الدراسة على املاحظة الشتركة والقابلات وقد خصص معظم وقت 
البحث فى كل موقع للزیارات النزلية التی تم التخطیط لها على أساس شمولها للقطاعات الاجتماعية 
الکبری والناطق الختلفة فى القرية . 

وقد أجريت أحاديث ومقابلات أيضا فى وحدات الصحة الحلية والأسواق الکبری » وقد أمكن 
الحصول على احصاءات عن الصحة وملاك الأرض باستثناء أسيوط حیث حالوا دون حصول الباحثة 
على إحصاءات صحية » وهذه الاحصاءات على أى حال لم تنشر فى هذا التقریر على الرغم من 
وجودها فى التقارير الفردية المنفصلة؛ علاوة على أن العاملين فى الوحدات الصحية ذكروا إنها لاتعبر 
عن الواقع . وقد تم إختيار مصادر المعلومات فى المناطق المختلفة على النحو التالى : 


القرية الأم فى محافظة أسيوط : 


فى هذه القرية تم إختيار عشر أسر مسلمة وعشر أسر قبطية تمثل كافة المستويات الإقتصادية 
والإجتماعية من بين هذه الاسر العشرين كان هناك خمس سيدات تجاوزن الستين من العمر » الأولى 
حكيمة ريفية والثانية داية تقليدية والثالثة تعمل «حاقنة» فى الوحدة المحلية » وست من الامهات اللاتى 
تشملهن العينة تراوحت أعمارهن بين ۱۸ عاما و۲۲ عاما , وأثنتان منهن مسلمات ٠‏ وبالنسبة للأربعة 
الباقيات آثنتان منهن حصلتا على دبلوم متوسط أما السيدات الأخريات فى هذه العينة فمن الأمهات 
فى الراحل السنية المتوسطة: إثنتان منهن من الارامل واثنتان من هذه المجموعة قد تعرضتا «للتبعة» 
وهی ظاهرة خطيرة تهدد الأطفال وسوف تناقش فى هذا التقرير . 


العصبية العائلية هی التى تقسم هذه القرية وليس العامل الدينى, وتنحصر الإنقسامات 
الأساسية فيها بين عائلتين متصارعتين وبين هاتين العائلتين من ناحية وأقلية تنتسب للعبيد من 
ناحية أخرى. 

وكان من الضرورى أن تقدم الباحثة نفسها بوضوح للأسر الكبيرة حتى تتمكن من العمل فى كل 
الظروف خلال فترة بحثها التى إتسمت بالقصرء وقد شملت العينة فى هذه القرية ۱۱ أسرة من بينها 
ثلاث أسر من العائلة الثانية وأسرة واحدة تنتسب للعبيد وخمس أمهات صغيرات السن وعشر ان 
تتضمن سيدات متوسطات العمر يعيش مع العديد منهن حمواتهن فى نفس المسكن ؛ ومن بينهن داية 
تقليديقوثلاث سيدات منكويات ٠‏ 


فى هذه القرية زارت الباحثة سبع عائلات حيث أقامت علاقات قويةمعها بعد أن زارتها عدة 
مرات بانتظام. فى حين حظيت ۲۱ سرة أخرى بزيارة واحدة لكل منها »وتم تنظيم ۲۳ مقابلة فى 
مراكز الخدمة الصحية المحلية من بينها الوحدة الصحية ومركز علاج الجفاف بمستشفى الحميات , 
وتضمنت أيضا سيدات' من القريتين » وقد شملت العينة أيضا خمس مناقشات جماعية تضمنت 


سيدات من القريتين. 


القرية التابعة فى محافظة سوهاج : 


فى هذه القرية زارت الباحثة ثمانى اسر زيارات منتظمة وزارت ١١‏ أسرة اخری ؤناوة وا جد 


كل منها . 


القرية الأم فى محافظة اسوان : 


يلت مصادر العلومات الأساسية 8 یبا ۰ أم وأطفالهن الصفار وست جدات » وفى 
مه المينة 6 سيدة أمية فى حين حصلت أربعة منهن على قسط من التعليم الإبتدائى وتعمل إثنتان 
منهن بالتدریس فى المرحلة ایا 

وخلال فترة البحث تم زيارة هذه الاسر بصورة منتظمة حيث تم القیام بعملیات ملاحظة وإجراء 
مقابلات فى منازلهم ومنازل أصدقائهم وجیرانهم : 


القرية التابعة فى محافظة اسوان : 


شملت مصادر العلومات فى هذه القرية كل الأسر وکان فیها ١5‏ أم لدیهن أطفال صفار علاوة 
على خمس جدات وکل السیدات فى هذه العينة كن من الامیات. وقد واجه الباحئون صعوبات فیما 
يتعلق بالسكن حيث لم يكن بمقدور الباحث إيجاد مأوى إذا لم يستأجر غرفة فى منزل ریفی مما 
يجعل العمل فى منتهى الصعوية مع افراد من فئات إجتماعية أخرى وفى بعض الحالات مع أسر 
أخرى فى نفس الوسط لإجتماعى 

ولذا فقد أقام الباحثون فى قرى قريبة كانوا ينتقلون منها يوميا إلى موقع البحث , ومكان الإقامة 
الوحيدة الذى توافر فى موقع البحث فى اسوان كان فى مستشفى لم يكن بها أى تجهيزات لتناول 
الطعام مما دفع الباحثة إلى شراء إحتياجاتها من الطعام يوميا وتجهيز وجباتها بنفسها وكانت عملية 
الإنتقال بالمواصلات للقرى التابعة هى الأخرى مضيعة للوقت فضلا عن أنها فى بعض الأحيان كانت 
فى غاية الصعوية . 

وكان الباحثون يعملون فى القرى بنشاط مكثف بمعدل ست أو ثمانى ساعات فى اليوم .وكان من 
المشتحيل تماما فى جمیع المنازل - باستثناء منزل أو إثنين - كتابة تقاط ملاحظة خلال إجراء الحوار 
أو القيام بعمليات المراقبة » ويعنى ذلك إضطرار الباحث إلى تخصيص وقت إضافى يتراوح بين أربع 
وست ساعات فى اليوم لكتابة الملاحظات الميدانية التى جمعها فى يوم عمله. 


فى المسا كان الباحثون يعدون قوائم الموضوعات التى تنتظرهم فى اليوم م التالى وذلك حزر 
9 من الاتصال بمصادر معلومات مختلفة بشأن موضوعات معينة. 


ومن آبرز الجوانب الايجابية التی إتسم بها البحث الیدانی هو التعاون بين الباحث 5 در 
وهى فرصه ة لاتاتى إلا نادرا المتخصصین فى الأنثرویولوچی والعلوم الانسانية , 


ومع ذلك...كما هو واضح فى جدول البحث الملحق بالتقریر, فان الاجتماعات كانت تعقد فى 
القاهرة بين مراحل البحث وفى منتصف كل مرحلة ٠‏ 

وقد إتسم الإتصال بين الباحثين بعضهم البعض فى ميدان البحث بصعوية بالفة خاصة بين 
محافظتى أسيوط وسوهاج, وكان الاتصال مستحيلا بين أسوان والموقعين الأخرين ومن ثم كان 
تبادل العلومات بانتظام مستحیلاء وقد شعر الباحثون الذين عملوا فى هذا الشروع بالاسف ور 
مزيد من التفاعل فیما بینهم , ویاملون فى أخذ ذلك فى الاعتبار فى الشروعات التی ستجری فى 
الستقیل؛ ویفضل الاجتماعات وتبادل الاراء آمکن استکشاف أشكال السلوك أو الفاهیم أو 
السلوکیات الخاطئة الواردة فى القابلات فى عینات عديدة من الحالات بفضل العلومات التی توافرت 
للباحث فى هذا الوقع من موقع بحث آخر . 

ولکن هناك أيضا عدد من الحالات صعب إجراء مقارنة بين نتائجها لأن الاتصالات لم تكن كافية 
ولهذه الإتصالات أهميتها ؛ خاصة فى مثل هذه الفترات القصيرة من العمل الميدانى الذى يشمل 


موضوعات عديدة . 


تختلف قرى أسوان التى خضعت للبحث إختلافا شديدا عن القرى الأخرى وغيرها من القرى 
الخاضعة للبحث فى هذه الدراسة وذلك لأسباب تاريخية وعرقية ٠‏ فالقريتان موضع الدراسة هنا 
حديثتا النشاة. وتضم القرية الأم تسعة آلاف نسمة وأقيمت أساسا لخدمة مصنع السكر فى مدينة 
كوم أمبى فى عام ۰۳ ۰ وساعد على جذب الفلاحين أيضا إلي هذا المكان توافر أراضى الاستصلاح 
الزراعی: 

وقد جذب هذا الشروع بالفعل امهاجرین من مناطق نائية فى أقصي الشمال ومن بینها سوهاج 
وریما من آماکن أبعد منهاء وقد كان من بين الهاجرین مجموعة من البدو (العرب) والسودانیین . 

[ما القرية التابعة فقد كانت أكثر حداثة حیث لم تنشأ الا منذ ۲۰ عاما فقط وسکنها بالکامل 
الهاجرون القادمون من منطقه صغيرة في محافظة سوهاح , وجذبهم إلي موقع القرية فرصة امتلاك 
الارض ویربو عدد الاسر المقيمة في القرية حالیا على ۲۰۰ أسرة. 

وقد ظلت هذه القرية على إنتمائها لجذورها الاصلية في النطقة القادم منها سکانها ٠‏ ولیس التی 
تقیم فیها حالیا حیث تحصل القرية على احتیاجاتها من السلم الاساسية من سوهاج وتوجه 
انتماءاتها السياسية التقليدية لزسسات سوهاج وتدعم علاقاتها التجارية مع النطقة التی ینتمون 
الیها فى الاساس فضلا عن أن العائلات فى هذه القرية تزوج ابنائها وبناتها للاشخاص القیمین فى 
القرية الجديدة أو القديمة ولیس للاشخاص القیمین في القری المحيطة 

وقد كان توسع القرية الستمر هائلا لدرجة أنه في وقت إجراء البحث انتقل مؤسس ٠‏ القرية 
التابعة» إلى منطقة استصلاح أراضى أخري ٠‏ فى شمال مصر هذه المرة لتأسيس «مواطئ قدم» 
جديدة للمجموعة . 


وقد إتسمت القريتان بوجود عدد كبير نسبيا من ملاك الأراضى بسبب حداثتهما النسبية حرر 
ساعد على ظهورهما إستصلاح الأراضي وكان المهاجرون يمنحون أساسا خمسة أفدنة مع اما 
اضر الرزق الأساسي فى القريتين هو زراعة قصب السكر بالاضافة إلى العمل في 
صناعة السكر والأنشطة الأخرى الرتبطة بها . 


ويالنسبة للاك الأراضي فإن قصب السكر يمثل مصدرا مربحا جدا حيث يصل الدخل الصافر 
لغدان إلى حوالى ٠۷٠١‏ جنيها سنوی وحتى العمال الموسميين الذين ایکون أى آاضر 
أصبحت أمامهم فرصة هائلة للحصول على دخل جيد خلال السنوات الأخيرة فى هذه المنطقة بفضل 
الهجرة المتزايدة للعمالة إلى دول الخليج وحدوث عجز فى عدد العمال نتيجة لذلك 


ويزرع قصب السكر مرة واحدة كل خمس أو سبع سنوات ويتطلب رعاية قليلة نسبيا خلال 
الفترة السابقة علي نضجة ويصل العمل إلى قمته بمجرد بدء الحصاد فى أكتوير ويستمر حتى نهاية 
مايو عندما يكف المصنع عن استعمال القصب لهذا العام؛ وبعد ذلك فإن بعضا من الفلاحين الذين 
يعملون فى جمع الحبوب يكون لديهم ما يشغلهم خلال أشهر الصيف الا أن الكثيرين يظلون عاطلين 
عن العمل حتي موعد الحصاد التالي للقصب ۲ 


ومن ایزز الدلائل على زيادة معدل التشاط فی موستم جمع القصنب هی زيادة معدل المواليد 
السجلین فى أعقاب نهاية شهر مایو [أى فى أعقاب إنتهاء موسم حصاد القصب]. 


وتختلفا القریتان موضم الدراسة إختلافا واضحا من الناحية الاجتماعية ومن حیث التركيبة 
السكانية , فالقرية الام أكبر من حيث الكثافة السكانية ويرجع ذلك إلى القیود الحكومية الفروضة 
على استخدام الأراضى الجاورة للقرية فى التوسع العمراني » بالاضافة إلى تاریخها الطویل نسبيا 
مقارنة بالقرية التابعة, وقد أدي ذلك إلى تزاید الضغط علي الساحة السكانية الموجودة فقد أتسمت 
الشوارع بضيقها ولم يزد العرض في الكثير منها عن ۱۰۰ متر وبعضها عبارة عن شوارع مسدودة . 

وتتيجة لهجرة العمالة لدول الخليج قام بعض الأهالي بإعادة بناء منازلهم بالطوب الأحمر فى 
حين بقيت النازل الأخري على حالتها مبنية بالطوب اللين » ويسبب الازمة المحكمة فى أراضي البناء 
تتسم المساكن بالإزدحام ولكنها مجهزة بشكل جيد جدا » فقد كان لدي معظم الأسر ثلاجات وأجهزة 
تليفزيون ومراوح سقف وذلك على عكس كثير من القري الخاضعة للدراسة فى البحث ورغم ذلك فإن 
العديد من هذه المنازل لايوجد بها وصلات مياه منزلية فى حين يوجد تيار كهربائي فى كل أنحاء 
القرية تقریبا . 

ويربي كل من لدیه مساحة كافية حیوانات كبيرة وصغيرة رغم آنها ليست بالاعداد التي كان 
فر تفا سس كق المتاحة الك تایبا 


أما المنازل فإنها تتكون من غرف مختلفة تضم قاعة بلا سقف وحظيرة للماشية [ وهى عادة 


مواقع البحث 


له تن تيان معيشة الأسرة باب سمل | وحوالي أربع غرف ۰ وتخزن السلع والاخذية 
پوس مثل العبوب وا ج القديمة» فوق سطع المنزل الذي يمكن أن یتسم هو الآخر لبناء المزيد 
من الغرف؛ 

.بر لزه القرية بخدمة متميزة من قبل الهینات الرسمية والتقليدية , وتشمل الزسسات 
الحكومية يها لوتتدة:المعلية وجِضمي سب بیس یت نجارة ؛ وجمعية لتنمية الجتمع ومرکز 
یاب وجمعبه تعاونية زراعية , وبنك القرية ‏ ووحدة بيطرية ومكتب لإستصلاح الاراضي تابع لوزارة 
إ ة ویکتب بريد وخط تليفوني روحدة صحية بها طبيبان ومدرسة إبتدائية راعدادية للبنين 
والبنات: 

ا موی ررهرية يتم تنفيذ عدبد من مشروعات التنمية بتمویل أجنبي من بينها مشروع الارانب 
1 .ول ويئة العونة الأمريكية وبرنامع تموله الیونیسف يشمل أبار المياه وضخ المياه بالطلمبات 
ا شید المرحاض الصحي وورشة نجارة علاوة على مشروع الاغنام بتمويل هولندي ويوجد 
زى هذه القرية حوالى ٠.‏ متجرا صغيرا تخدم سكانها وسكان الأحياء الصغيرة المجاورة 1 

وتشتهر هذه القرية أيضا بنشاطها الدينى حيث يوجد بها ثلاث طرق صوفية نشطة, واحدة منها 
زا أصول سنودانية فى حين أن المشايخ الاخرین يقيمون إحتفالات دينية بصور منتظمة , ويوجد 
بالقرية أيضا مدرسة لتحفيظ القرآن يمولها أهل القرية , و۰٩/‏ من أطفال هذه المدرسة من البنين , 
ووؤلاء الأطفال يحضرون فى المدارس الحكومية صباحا ويتوجهون لدرسة تحفيظ القرآن بعد الظهر 

وباستثناء «شيخة» واحدة تمارس طقوس دينية فى القرية الأم وترحل عبر القري المجاورة 
ررفرض ذاته وغيرها من الارامل اللاتي لا تتوافر لهن اي مصادر دخل فإن سيدات القرية الأم لا 
بعملن خارج منازلهن الا في حالة القيام ببعض الأعمال الزراعية فى أراضيهن 

ولا تعمل أي من سیدات القرية فى أراضى الاخرین رغم أن بعض الفتیات الصغيرات يفعلن ذلك 
أحيانا , وداخل المنزل تتحمل المرأة مسئولية طهي الطعام وتخزين الفسیل والخبيز وغسل الاوانى 
والعناية بالحيوانات وحلبها وعمل الزبد والجبن والمسلي وصنع أقراص روث البهائم (الجلة) اللازمة 
لاحماء أفران الخبيز وتقوية حوائط النزل » وبناء حاويات تخزين الحبوب علاوة علي رعاية الأطفال 


وتتزوج سيدات هذه القرية في سن صغيرة ولايغادرن منازلهن عادة بمفردهن بعد الزواج علي 
الرغم من أنهن قد يذهبن إلي منازل آقاربهن فى الحى المجاور خلال ساعات النهار ؛ ونادرا ما 
يغادرون القرية لأي سبب أخر غير الزواج فى حين أن الرجال يشترون حاجياتهن ويتولون كافة 
الشئون الخارجية الأخرى للأسرة بما في ذلك شراء أقراص منع الحمل من الوحدة الصحية والترتيب 
لحصول زوجاتهم علي قروض لتربية الأرانب من الوحدة المحلية ومعظم السيدات لديهن دخل مستقل 
من الانشطة المنزلية مثل المشغولات اليدوية وتربية الحيوانات الصغيرة وانتاج البيض والجين والزيد 


والسلي . 


ما سلوب المعيشة في القرية التابعة فهو مختلف عن القرية الأم كما أن الشكل العام لور 
الاسر فى هذه القرية بصغر السن حيث يستفيد الشباب في الزر 


مختلف هو الاخر › ویتسم آریاب ار 


بفرص استصلاح الاراضی ٠‏ 

ولاتغانى هذه القرية من قيود عدم التوسع العمراني وهو ما تعاني منه القرية الام ولذا زر 
مساکن القرية تتميز باتساع مساحاتها مما يتيح الفرصة أمام الاسر للاحتفاظ بعدد کبیر ر 
العیواتات راخل المنزل, وتتسم الشوارع آیضا بالاتساع ومعظم البیوت مکونه من دور واحد  .‏ " 


ولا تنعم هذه القرية بالزایا التي تتمتع بها القرية الام حیث لایوجد بها کهرباء » أو مياه جار 
ولاطرق ممهدة أو أسواق أو خدمات صحية , ولا يوجد بها اي منشات حكومية من أي نوع . 


والنساء یعملن بمشقة في هذه القرية حیث تحتفظ الاسر بعدد اكبر من الحیوانات داخل المنزل 
علاوة علي ان نطاق مهامهن مماثل تماما لمن في القرية الام » وعلیهن عبء اضافي متمثل في تعرر 
الزوجات الذي یمثل ظاهرة واسعة النطاق في هذه القرية ولیس أدل علي ذلك من أن كل رجل في 
القرية یتزوج مرتين علي الاقل عندما يبلغ الثلاثين من عمره . 

ولان الزوجة تخاف من مقدم العروس الجدید الي منزلها فانها تفعل كل شئ في استطاعتها 
لتجعل زوجها یمیل الیها بشدة » ولذا فإن الزوجة تستیقظ مبکرا قبل زوجها لتنتهي من الاعمال 
التزلية الوضيعة مثل إعداد أقراص روث البهائم (الجله) قبل استیقاظ زوجها ثم تزين نفسها بعد ذلك 
استعدادا لحیاتها اليومية . 


وتستخدم الزوجة الکحل بكثافة والخلاخیل وتضع الکثیر من الحلي في شعرها » وتضع على 
راسها منادیل خاصة جذابة الشکل احضرتها في الغالب من سوهاج لتفطي بها شعرها وتهتم 
الزوجة بنظافة شعرها ووجهها وتحرص على حسن رائحتها ۰ وحتي السیدات متوسطات السن , 
يرتدين الملابس التي تکشف عن رقابهن » وفي مقابل ذلك یتسم اطفال هذه القرية بالقذارة لاز 
آمهاتهم یوجهن عنايتهن لازواجهن . 

والامهات الصغیرات اللاتي ولدن في هذه القرية لم یشاهدن التلیفزیون مطلقا في العدید من 
الحالات, واتصالهن بالعالم الخارجي عن هذه القرية لاوجود له تقریبا » ویوجد بالقریة فتاة واحدة فقط 
تذهب للمدرسة. 


وقد كان 


واقس الب مخ 5 


لها قلق سوه و 
ااا اة ينوماج الخاضعدان البحث فى هذه الدراسة هما فى موقعين , القرية الام بها 
الى ۱۵۰۰ [سرة فى حين أن القرية التابعه - التى تبعد بمسافة خمسة كيلو مترات فقط عن القرية 
حا ي ٠.‏ أسرة وقد أقيمت القرية الام في مكانها الحالى منذ ۲۰۰ عام , إلا أنها كانت 
م كقريةإقبل هذا التاريخ وأنتقلت من مكانها بسبب مالحقها من دمار فى الفيضان , ی 
رترية التابعة فكانت تستخدم فى الاصل كمأوي زراعي شتوي لسکان القرية الام » وبالتدریج 
ا قرية دائمة في عام ۱۹۶۲ ولهاتان القریتان علاقات وثيقة بالقري الأخري المحيطة بهما وت 

ورغم قلة التفاوتات الاجتماعية بين هاتين القريتين ٠‏ إلا أنه فى داخل القرية الأم هناك تفاوت 
اجتماعي حاد , وفي القريتين يوجد ست عائلات أو بيوت كبيرة هى التى تتقاسم النفوذ والعزوة فيها 
رزرل تأثيرات واضحة على مظاهر الولاء على مستويات مختلفة ؛ فهناك تمسك واضح 
بالإقامة الشركة والتزاوج فيما بينهم » وتمنح الخدمات الإجتماعية - كالوظائف على سبيل المثال - 
ونقا لهذا الاساس ٠‏ 

وهذه البيوت عبارة عن وحدات إجتماعية مشتركة تعمل معا لإقامة أنشطة مختلفة مثل حفلات 
| | متم العزاء ‏ اى لتشبيد قاعة للضيافة أو مسجد ٠‏ وفی حالة حدوث خلاف فان الإنتماء أو 
التعصب العائلى سرعان ما يظهر ليلعب دوره وسرعان ماتتشكل أيضا تحالفات فيما بين العائلات 


وقد بدأ الاخذ بالثار - الذي أودي بحياة ثمانية أشخاص على مدار الأعوام الخمسة عشر 
الماضية - في منتصف السبعينات فى القرية الأم > واصبح من المتعذر على الذين ينتمون لأى 
تحالفات عائلية إجتياز مناطق إحدي العائلات ۰ وقد تم تطبيق هذا الحظر بشكل صارم وأتسع نطاقه 
لیشمل العاملين بالهيئات الحكومية الرسمية بما فيها الوحدة المحلية والوحدة الصحية والمدرسة , 
وإزاء ذلك إضطر العديد من هؤلاء العاملين الي الانتقال لقرى أخرى لمارسة عملهم , 

وتوجد بالقرية أيضا تفاوتات عرقية / مناطقية , فالسیحیون يعيشون فى مناطق مميزة فى 
أجزاء مختلفة من القرية » أما الجماعات السكانية الأخري فهم البربر والصيادون والفجر والمواطنون 
اذین ینتسبون للعبید واحفاد الشخصيات الدينية ٠‏ ولم يعد فى القرية عمدة منذ إقامة نقطة بوليس 
بها فى الستينات الا أن شیوخ العائلات الكبيرة فى القرية يواصلون دورهم الهام أيضا حيث يجمعون 
معا أبناء العائلات من القري المختلفة وهكذا يتم الاتصال الأساسي فى إطار هذه العصبية القبلية 
وليس بالضرورة بتخطیها . 

وتختلف القرية الأم مظهريا عن قري أسوان حيث يوجد بها العديد من المنازل المهجورة 
والمساحات الخالية بسبب إنتقال جانب من السكان إلي الحقول ليقيموا قري تابعه تاركين منازلهم 
الأصلية المبنية من الطين تتصدع فى القرية والإحتفاظ بأراضيها ليبنوا عليها مساكن یتزوج فيها 
أولادهم . 


۳۳ 


ومعظم الساکن الأهولة حالیا بنیت بالطوب الأحمر والاسمنت السلح خلال السنوات الور 
الماضية ؛ وهي الظاهرة التى تفاقمت بشدة اثر تزاید معدلات هجرة العمالة إلى دول الخلیم ۳۳ 
وخاصة السعودية والعراق ٠‏ 

ويوجد بالقرية الأم شوارع تجارية ومتاجر وتفتح أبوابها عصرا مع طاحونة الدقيق ومستور , 
الكيروسين , وبالقرية أيضا سوق أسبوعية , وتشمل المنشآت الحكومية فيها ثلاث مدارس إبتدائ 
تعمل كل منها فترتين ومدرسة إعدادية للبنين وأخري للبنات ومستشفي للحميات ووحدة صحية تحتوى 
على عيادة خارجية وعيادة داخلية المرضي تضم ۱۶ سريرا وغرفة عمليات ٠‏ : 


ويوجد بالقرية صيدليتان أهليتان وعيادة خاصة على بعد كيلو متر واحد منها ٠‏ وبالاضافة إلى 
ذلك فالقرية قريبة من العيادات الخاصة الأخري فى المدن المجاورة . 


ويوجد تيار كهربائى فى القرية , ومعظم المنازل بها مرحاض صحى وقليل منها يوجد به 
ثلاجات, والعديد من النازل به حنفية مياه ويوجد حوالي ۷۰۰ وصلة مياه فى القرية , أما مياه 
القرية التابعة في حقيقة الأمر من ثلاثة تجمعات منفصلة تقع فى أماكن متقاربة , 
وفى هذه القرية أيضا بنيت معظم المنازل من الطوب الاحمر والخرسانة المسلحة خلال السنوات 
القليلة الاضية , ويعمل معظم سكان هذه القرية تقريبا فى الزراعة؛ ولايوجد بالقرية متاجر أو أسواق 
إلا أن أهل القرية بمقدورهم حضور الاسواق الاسبوعية التى تقام فى القرى والمدن المجاورة بسهولة 
ویمقدورهم أيضا التعامل مع متاجر القرية الام . 
ويوجد بالقرية تيار كهربائي» ويتم الحصول على المياه المستخدمه داخل المنازل بواسطة 
الطلمبات اليدوية. أما مياه الترع فتستخدم للغسيل وهی تتدفق من ترعة تجرى فى وسط التجمعات 
الثلاثة. ويوجد القليل جدا من المراحيض الصحية فى هذه القريةء ويتم التخلص من مياه الصرف فى 
الترع أى فى شوارع القرية ويذهب تلاميذ هذه القرية لمدرسة في إحدي القري المجاورة ويمشون اليها 
مسافة أثنين كيلو متر من منازلهم؛ ولايوجد أطباء أو منشأت حكومية فى هذه القرية . 
وهناك سمة مشتركة تجمع بين القريتين وهى إرتفاع معدلات الهجرة إلى دول الخليج والقاهرة 
وتحتفظ الأسر التى تفلح فى تحقيق ذلك عادة بمنزلين الأول فى القرية والأخر في المدينة وذلك لتسهر 
إنتقالها فيما بين القرية والمدينةء وبعض من سيدات القريتيين ولدن ونشأن فى القاهرة رغم أن 
آقاربهن لايزالون فى القرية ويساهم ذلك بالاضافة إلى إرتفا ع معدلات تعليم المرأة, علي الأقل بين من 
هم فى سن الدرسة مقارنة بقريتي أسوان فى خلق أختلاف هائل فى مستوي تقدم النساء حتى بين 
غير المتعلمات منهن. ١‏ 


مواقم البحث ۲ 
۲ 


: القرية الام فى أسيوط عن غیرها من القری الاخری الخاضعة للدراسة فى هذا البحث 
ی د الاشخاص الذين یعملون فى مجالات ۱: : 
: التعليم فيها وعد ج د كن کي مج ات آخري غير مجال الزراعة 


ىا ع نسب 5 ٠‏ الق نج ٠١‏ الا -- 
پیت |لمام للتحضر ؛ ویبلغ عدد لس ۲ الفا تقريبا وهی قريبة من مدينة أسيوط مما 
وا رز ية بالتوجه إلي عاصمة الحافظه للعمل . 
لأبناء لقريه د رج 


بقدر ما تشاهد الأشخاص الذين يرتدون الجلابية التقليدية يمكنك أن تري أيضا العديد من 
اء وارجال الذين يرتدون ملابس حديثة على النسق الغربی ٠‏ وهولاء الاشخاص یسیرون على 
2 ور مختلف الي حد ما يتضح فى اختیارهم للابسهم ومفروشات منازلهم وعادا: 


الاجتماعية؛ ویمکن مشاهدة سيارات خاصة تقف خارج منازل بعض أولئك «القرویین المتحضرين» 


1 الآفار الاخري للتحضر فى هذه القرية المعدل المرتفع جدا لهجرة العمالة وهى سمة مميزة 
0 نمم عدم توافر إحصاءات بشان تلك الهجرة إلا أن كافة الاسر التي تم زیارتها خلال فترة 
البحث كان لهم قريب من الدرجة الأولي يعمل في العراق باستثناء ثلاث أسر فقط تمثل أفقر 
مزا الجتمع؛ والعديد من الاسر كان بها أيضا أشخاص عائدون من العمل بالعراق 


رفالبية سكان القرية مسيحيون ومعظمهم من الاقباط ٠‏ كما يعيش بها بعض العائلات السلمة 
يها ثلاثة مساجد صغيرة أحدهم تديره وزارة الاوقاف ويوجد به شيخ متفرغ؛ ويوجد بها أيضا 
تان صغيرتان غير قبطيتين [وکانتا مغلقتين خلال فترة البحث] وكنيسة أخرى قبطية كبيرة 

وتعمل الكنيسة القبطية على دعم تماسك المجتمع وتقديم الخدمات الإجتماعية اللازمة ويتبع 
اة صيدلية ومكتبة وعيادة تفتح يوما واحدا في الاسبوع ؛ وتقدم الكنيسة دروسا خصوصية 
اساب بلا مقابل كما إنها تفتح فصولا لمحو أمية الاطفال الذين حرموا من الذهاب للمدرسةويوجد 
أربعة قساوسة فى الكنيسة لهم تأثير معنوي كبير على القرية. 
٠‏ . ومن الناحية التاريخية فان هذه القرية كانت مملوكة لعائلتين إقطاعيتين وبعد الثورة تم تقسيم 
الأرض وتوزيعها على الفلاحين وتحولت قصور الاسرتين إلي مبان حكومية ‏ واليوم هناك حوالي 
۰ من ملاك الاراضى - نصفهم يمتلك اقل من فدان واحد وأكثر من عشرهم يمتلك أكثر من 
خمسة أفدنة للفرد ويزرع القطن بكثرة واضحة في هذه المنطقة بالإضافة إلي الخضروات وتشتهر 


: المنطقة بانتاج الطماطم والخيار الجيد وقد أدي سوء الاحوال الجوية خلال العامين الأخرين إلي 


إنخفاض عوائد الزراعة بدرجة كبيرة خلال فترة البحث وذلك على الرغم من أرتفاع معدلات الميكنة 


الزراعية . 
الا 


4 


التى خضعت للدراسة فى هذا البحث فإن العديد من الاشخار 


ل 


ومثلما حدث في قري سوهاج 
فى القرية الام بأسيوط توسعوا نحو الحقول الزراعية لبقاة اکن جدیدة» ویعض هؤلاء یشور 
عائلات عريقة تركت منازلها القديمة فى المدينة لكي يستغلها أولادهم للزواج كمساكن أو آرا: 
للبناء . والاخرون من المتزوجين حديثا الذين بنوا مساكن مستقلة فى الاراضي الزراعية “فكانت و 
الاسر تقيم أساسا فى الحقول خلال أشهر الشتاء فقط لینتهزوا فرصه نمو البرسيم بوفرة هارا : 
الحقول فيعلفون أبقارهم وماشيتهم به ويجهزون الأرض للزراعة ا مكثفة خلال فصل الصيف إلا أنه ى 
مرور الوقت بدأ الاشخاص في الاقامة في هذه الحقول طوال العام . م 


ويصفة عامة فإن الاسر الثرية فقط هى التى كان لدیها القدرة على تحمل هذا الخيار حيث أن 
لديهم القدرة على توفير الارض من أجل البناء ولديهم عدد كبير من رؤوس الماشية. 

وتكتظ نواة القرية بالسكان وقد بنيت منازلها فى صفوف متراصة ومتقابلة تفصل بينها طرقات 
ضيقة للغاية» وكثير من المنازل مكون من طابقين وتتسم حوائطها بالإرتفاع ولكنها بدون قاعات 
مفتوحة ويوجد فى هذه المنازل تيار كهريائى ومراحيض صحية وحنفيات مياة في كل منزل أو بالقرب 
منه , آما سكان الحقول فلديهم مساحة اكير المعيشة ولكنهم یفتقرون إلي هذه الحْدْمَاتَ الاساسية 


أما عمدة القرية فهو مسيحي الديانة , خريج كلية زراعة وناظر مدرسة سايق ويعيش فى أسيوط 
ولكنه يمضي يومه فى القرية الأم ويساعده سبعة شيوخ. ويرأس مجلس القرية المنتخب مدرس باحدي 
النلرس: ومتاك آیضا حمطا لتنمية امجتمع ريسهًا مان الرقت ذاه تتکرتیر لحل ورش 
الجمعيه التعاونية الزراعية. وتشرف جمعية تنمية المجتمع على إدارة حضانة للأطفال وتتخذ 
التجهيزات اللازمة لإقامة مشغل. 


ويوجد بالقرية وحدة للحكم المحلي يشغل رئيسها منصبه منذ ۱٩‏ عاما . وكل موظفي هذه 
الوحدة تقريبا من أهل القرية ومن بينهم ثماني سيدات ‏ ویوجد مكتب الشئون الإجتماعية آفتتح فى 
عام 1147 في نفس مبني جمعيه تنميه المجتمع بجوار بنك القريه والجمعيه التعاونیه الزراعيه. وتدير 
الوحده الصحيه بالقريه طبيبه ويعمل معها طاقم مكون من ممرضتين ومفتش صحه وعامل للصحه 
المدرسيه وكاتب وعاملين وعلي الرغم من الشعبيه التي تتمتع بها الطبيبه الا أن الوحده الصحيه 
لاتستخدم في أغراض كثيره اللهم الا للتحصين فالقريه بها العديد من العيادات الخاصه واطباؤها 
متخصصون في طب الاطفال وامراض النساء والفم والاسنان والامراض العصبيه والامراض الباطنه 
وتوجد صيدليه في وسط القريه. 


ويالقريه ثلاث مدارس مدرستان ابتدائيتان ومدرسه اعداديه للبنين والبنات وواحده من المدرستين 


الابتدائيتين تعمل علي فترتين والاخري بناها اهل القريه انفسهم وهي اصغر من المدرسه الاولي 
ومعظم المدرسين من أهل القريه ذاتها. ١‏ 


قل 


مواقع البحث 


خميس سوق بالقريه يباع فيه السلي والبيض والخضروات والفواكه والجين 
)ونورب والعبوب علاوه علي بعض الادوات المنزليه مثل الکانس والفرش والاواني , 

۲ و رام الیل من الماكولات في هذه السوق وقليلا ما نجد طيورا في هذه السوق 
لاس مجموعه من المتاجر في القريه تشمل عددا من الخياطين حيث تشتهر القريه بهذا 
وتوجد بها ايضا عدد من الورش من بینها ورشتان للنجاره وورشه لحام ومحل لتصليح 


لتخي ور سلا اطارات السيارات ويوجد بالقريه یضا مخبز ومحل عصیر. 
| لا جذیه و 


إلقريه التابعه تبعد عن القریه الام بحوالي سبعه کیلومترات وهي اصعب في الوصول الیها حیث 

نات مواصلات مباشره الیها وتتکون القریه من حوالي ۱۵۰ أسره يعيشون بالقرب من 

و إزقريه ويوجد في وسطها كنيسه قديمه وجميله وينحدر اهل هذه القريه من قبيلتين تنتميان 

نه دوه عرب مطير» وقد احضرهم الي القريه احد ملاك الارض الاثرياء في القريه الام ليقوموا 

۱ وین ثم فان هناك تمييز مزدوج بين سكان القريه الام والقريه التابعه مبني علي الدين والعرق , 

وزه الاختلافات - سواء اتضحت في اسالیب تنشئه الطفل او في اوجه الحیاه الاخري - عاده 
او ليها السکان في کل قریه باعتبارها مدعاه للفخر ودلیل علي تفوقهم علي الجماعه الاخري 


م کل يوم 


و 


ويعيش ابناء القبيلتين في هذه القريه منفصلين وتوجد منطقه من الارض الفضاء فيما بين 
النطقتین اللتين يعيشان فيهما وقد كان هناك تزاوج بين الجانبين وكانت العلاقات طيبه فيما بينهما 
الي ان تفجر الصراع بين الطرفين مؤديا الي مصرع شخصين » ورغم تمكن زعماء القبائل من وضع 
قفت تقريبا. 
ومد في هذه القريه مدرسه ابتدائيه بها سبعه مدرسين ذكور وجميعهم من خارج القريه » 
بالمدرّسه ۳۳۱ تلميذا » ۸۳۰ منهم من الفتيات والمدرسه هي المنشأه الحكوميه الوحيده في 
اد ان شيخ القريه الذي عينه العمده في القريه الام يوزع قرارت المحكمه ويطلب الايجار 
ويخْطر الفلاحین بتوافر الحبوب والاسمده وللحصول علي الخدمات الحکومیه الاخري یسافر اهل 


القريه الي القريه الام . 


5 


نتائج البحت الأساسية 


تخضع النتائج الأساسية للبحث للمناقشة في الصفحات ت التالية , بعد أستعراض خطة البحث 
رن بل فريق العمل الميداني ٠‏ ويمكن الحصول علي مزيد من التفاصيل عن عديدمن القضايا من 
:زارير الباحثين الميدانية وخاصة فيما يتعلق بالقضايا نات الحساسية الخاصة آو تلك التي ذكرت في 
ماق شخصي في موقع معين من مواقع 2 


۱ 


الر ضاعة الطبيعية 
«استعمال لبن السرسوب. 


مثل إستعمال لبن السرسوب واحدة من آبرز القضایا الثيرة للجدل في هذا البحث » وتجدر 
الاشارة الي أنه قبل بدء العمل الميداني في هذا البحث كانت حملة التلفزیون الاعلامية التي تحث 
الأمهات علي أرضاع أطفالهن بعد ساعة واحدة من الولادة حتي يستفيدوا من لبن السرسوب قد 
وصلت إلي ذروتها بعد مرور عامين علي بدايتها وقد تركت هذه الحملة بالفعل اثارها على الطريقة 
التي تشرح بها السيدات في خمسة مواقع من مواقع البحث الستة المفاهيم والممارسات - الحالية 
والتقليدية.- بشن استعمال لين اسرسوپ, ورغم ذلك فإن من الصعب - بسنب قصر فترة البحث - 
رصد حجم التياين بين الممارسة الفلية والمبارسة المذكورة ومقدار التغیر الذي تحقق بفضل حملة 
وسائل الأعلام الجماهيرية ومن الستحیل أيضا - في ضوء العلومات التاحه - معرفة الحجم 


۲۸ 


الحقيقي للاختلاف الذي أسفرت عنه الحملة الإعلامية فيما يتعلق بالسلوك الملاحظ والروايات الشفي: 
عن بدء الرضاعة الطبيعية وأفراز اللبن. 1 

و من أجل مناقشة كيفية الإستفادة بلبن السرسوب مع أهل القري في أي موقع من مواق 
البحث كان علي الباحث أن يحدد لبن السرسوب البشري وإلا فإن ذهن أهل القرية قد ينصرف إل 
لبن السرسوب الحيواني الذي تستعلمه كافة القري الخاضعه للدراسه في هذا البحث لصنع طعا 
شهي تقليدي يعرف باسم السرسوب" أيضا أو السرسويية" وتتسم طريقة عمل السرسويرة 
بالبساطه حيث يوضع لبن السرسوب الحيواني في الفرن أو يطهي علي نار هادئة ليتحول بعد زلل 
إلي مادة غذائية تشبه الجبن يتم تناولها وتقاسمها مع الأشخاص الاعزاء من الأصدقاء والاسرة على 
حد سواء » ويمثل هذا الطعام قيمة إجتماعية غالية وليس أدل علي ذلك من أن أرسال جزء منه إلى 
أي شخص أو منزل يعد تعبيرا صريحا عن مدي عمق الروابط بين الاسرالرسلة والمستقبلة , وفی كل 
القري يترك جزء من السرسوب للحيوان الوليد ولكنه لايترك له بالكامل وذلك لخوف أصحابه من أن 
يؤدي تتاول الكثير من هذا اللبن إلي إصابة العجل الوليد بالإسهال . 


وتفرز الماشية - الأبقار والجاموس - لبن السرسوب خلال ۲۶ ساعة من الولادة في حين أن 
هناك إعتقاداً يأن الأمهات يفرزن لبن السرسوب بعد ثلاثة أيام » ويوجد هنا نقص في الوضوح فكما 
سيتضح فيما بعد تذكر الأمهات أنهن يفرزن بالفعل لبن السرسوب قبل اليوم الثالث من الولادة وأنه 
ليس من السهل معرفة كيفية إستعمالهن وتقييمهن لهذه الإفرازات والشئ الواضح هنا هو أن حث 
الأمهات علي وضع الطفل علي صدورهن يخلق لديهن حالة من القلق الواضح رغم أن معظمهن یفعلن 
ذلك في كل الأحوال . 
وعلي سبیل المثال فقد ذكر في أسوان أن لبن السرسوب لا يبدأ في التدفق بعد الولادة مباشرة 
وأن القول بأنه يتدفق بالفعل بعد الولادة لايختلف كثيرا عن القول بأن لبن السرسوب البشري ليس 
أفضل من لبن السرسوب الحيواني : 
وفي أسيوط هناك أعتقاد شائع بأن لبن السرسوب الحيواني ليس نظيفا ولذا فان أول كمية منه 
يجب التخلص منها وعدم استعمالها , وفي المكان ذاته أيضا تعتقد كثير من السيدات أن أي كميات 
من اللبن توجد في صدورهن قبل مساء اليوم الثالث للولادة هى لبن غير نظيف يجب عدم إعطائه 
للطفل الوليد . 
وقد كانت كافة الأمهات اللاتي تمت مقابلتهن في القري الخاضعه للدراسة علي وعي تام 
بعضمون الرسالة الأعلامية الكامنه في الإعلانات باستثناء القرية التابعة" في أسوان حيث لايوجد 
بها تلیفزیون وفي القرية الأم بأسوان عرفت السيدات لبن السرسوب للباحثه مثلما يرد معناه تماما 
في الأعلان التليفزيوني بينما لم تعرف السيدات في القرية التابعة هذه التسميه علي الإطلاق . 


الرضاعة الطبيعية 5 


وأسيوط كان الاسم معروف أيضا إلا أن الأمهات أعربن عن |عتقادهن بان نسسية 
رن |لسرسوپ مرتفعة وأنها قد تصيب الطفل بالإسهال ۰ في حين شککت بعض الا ۳ 
٠‏ ,ود لبن السرسوب من الاصل في ثدي الام قبل الیوم الثالث من الولادة ویعتقدن آنه 
فیجب الا یکون أول شئ یدخل معدة الطفل 


وفي سوهاج 
اا يني ج 
في هالة وجوده 
: , واف العدید من الأمهات التعلمات في القرية لام في أسيوط علي فكرة إرضاع الطفل 
3 2 وول لولادته بما في ذلك لبن السرسوب أيضا - إلا أن معظم السيدات في أسيوط 
لكي ب مذ العادة قد تلائم سیدات الحضر أو حتي القري الاخري ؛ ولکنها ليست لهن وفي 
زكرن أن من أول وهلة أن حملة وسائل الأعلام أحدثت التأثير المطلوب بإقناع السيدات 
من ری رين من اليوم الأول لولادتهم مثلما يقول الأعلان إلا أن البحث الدقيق يشير إلي أن هذه 


ا آي كان قريتي سوهاج منذ وقت طويل ٠‏ 


۲ 
السوائل ال خری التي تعطی للطنل 
خلال الاسبوع الاول قبل اللبن 


في كافة القري التي شملتها الدراسة ليس لبن الأم هو أول طعام 
تلفت اشكال ممارسة هذا التقليد ٠‏ ففي أسيوط الماء الحلي بالسكر هو أول مايتناوله الطفل ويعطى 
ر ي الولادة مباشرة بإستخدام ملعقة وذلك بهدف تطهير معدة الطفل وفمه من أي شئ قد يكون قد 
إيتلعه داخل الرحم وفي تفسیر لهذه العادة قیل آنها تعني حياة هانئة للطفل في الستقبل .الا ان 
إبإرهان علي دراية بان إستعمال الماء بالسکر عادة متبعة في الستشفیات مما جعلهن يبررن اعمالهن 
,تصرفات الاطباء ٠‏ 


وعلي عکس نظرتهن للبن السرسوب فإن الامهات یعتبرن الماء بالسکر أخف وأسهل في الهضم, 
في الرحلة الاولي من تغذية الطفل تقدم الأم له الماء بالسکر بواسطة اللعقة والفنجان وبعد ذلك 
تسقیه له بواسطة زجاجة الرضاعة الصناعية » ومعظم السیدات يجهزن هذا الشراب في بداية اليوم 
ويرضعن الأطفال منه إلي أن ينتهي تماما قبل قيامهن بتحضير رضعات جديدة منه , وإذا بدا أن 
الطفل يعاني من الظما فإن الأم تعطيه ماء صافيا مثله في ذلك مثل الاطفال الآخرين مع الاخذ فى 
الاعتبار أن هذا الماء ليس مغلیا ويعطي للطفل بواسطة فنجان . ی 

آما في آسوان يعطي الطفل منذ الیوم الاول لولادته الیانسون بالسکر ویستمر ذلك حتي بدء 
الرضاعة الطبيعية في الیوم الثالث من الولادة وربما بعد ذلك أيضا , ويقدم هذا الشراب للطفل 
بواسطة زجاجة الرضاعة الصناعية بهدف تنظیف معدته وأمعائه . 

وفي سوهاج يغذي الطفل الولید بالزبد والحسل الاسود من فنجان إلي أن يبدأ لبن الأم في 
التدفق » ويكتفي الطفل في الیوم بملعقة واحدة من كل منهما » والهدف من هذا الأسلوب الغذائى هو 


* تذكر سيدات سوهاج أن إفراز اللبن قد يبدأ فى اليوم السابعء إلا أن ذلك أقل شیوعا من الاعتقاد 
بان اللبن يبدأ فى اليوم الثالث. 


۳۴ 


تطهیر أجهزة جسم الطفل من أي شئ قد يكون إبتلعه في الرحم وأیضا للتغلب ۱ 
والوجبة البديلة لذلك هي الزبد بالسکر وأیضا الزید وحده أو القشدة وحدها. رن 


وتعطي بعض الامهات الطفل الوليد معلقة واحدة من أول وجبة غذائية أعدت لهن خر 
لتناولها بعد الوضع وهي عبارة عن شراب ساخن من الزيد والماء المحلي بالسكر أو عسل الندز |" 
العسل الاسود , وتعرف هذه الوجبة الغذائية باسم * الفورة" وبعض الامهات يتناولن الماء بالسكر 8 
اللیمون ٠‏ وقد تتخذ إحدي الامهات قرارا بعدم إرضاع الطفل علي الاطلاق , وتعطي مه و ۱ 
الغذائية المبكرة للطفل بواسطة الفتجان والمعلقة. 7 


۳ 
بداية افراز اللبن 


ویخلاف الیانسون ۰ فان سوائل الاعشاب الطبيعية الاخري نادرا ما تقدم للاطفال خلال 1 
الاسبوع الأول من ولادتهم علي الرغم من آنها تستخدم بكثرة فیما بعد , ومع ذلك فإنه في حال ٠‏ 
مرض الطفل أو آصابته بمغص فقد يعطي بعضا من هذه السوائل مثل الكراوية أو لبان الدکر زر " 
الکمون أو الكزيرة » وعادة لاتعطي الحلبة للاطفال في هذا السن حیث تعتبر ثقيلة علیهم . 


بے الازني شن حياة الطفل أهمية قصوي بالنسبة للجمیم فخلال هذه الفترة تکون الام 
١‏ إمية خطر بالغ مما يتطلب حمایتها من مخاطر عديدة طبيعية وخرافية , آنية ومستقبلية 


ن ايسائ الهامة التي تستحوذ علي إهتمام كبير خلال تلك الفترة هي بداية إفراز اللبن 
رون أن موعدها بصفة عامة هو مساء اليوم الثالث للولادة . رغم أن الأمهات فى 
ده إفراز اللبن قد يحدث أيضا في اليوم الخامس أو السابع » وهذه السالة بالذات 
التحليلية حیث توجد فجوة كبيرة بين الروایات الشفهية والمارسات اللحوظة التی 
كلية في ضوء أسس هذه الدراسة . ۱ 
و أيضنا فجوة كبيرة بين مفاهيم الباحثين من ناحية ومفاهيم سيدات القرية ‏ لم يتسني 
| فى الحال في موقع البحث » ناجمة عن إستخدام نفس المصطلحات الأساسية لوصف 
جية واحدة ولكن في نطاق أطر ثقافية مختلفة . 
القرية يميزن بشدة بين الرضاعة الطبيعة ووضع الطفل علي صدر أمه لمجرد مص 
مل هذا التمييز لم يكن موجودا لدي الباحثة فقد إستغرق الأمر وقتا طويلا حتي تتمكن 
مد السيدات في هذا الشأن خاصة وأن ما يقلنه في العلن يختلف عادة عما يقلنه في 
محدد » وعلاوة علي ذلك فإن هناك مجموعة من العادات التي تساعد علي تدفق اللبن 
في القري يتم علي أسس مختلفة تماما » ومن ناحية أخري فإن بعض الممارسات 
ص ببداية وإستمرار إفراز اللبن تواجه معارضة قوية من جانب القطاعات الطبية 
يواجه معارضة أيضا من الجماعات الدينية المحافظة مما يجعل من الصعب في 
معرفة ما إذا كانت العادة تتغير بالفعل أم انها توصف باسلوب مختلف . 
وصف لبن الأم بانه 'نعمة ربنا" ولكن عملية إفراز اللبن ذاتها تمثل مشكلة وفي بعض الأحيان 
ي الأم والطفل علي حد سواء . ومن أبرز هذه ا مخاطر ألا يكون هناك لين في صدر الأم 
ن موجودا بكميات كافية » ولذا فيجب حراسة الأم جيدا خلال الأيام المتبقية من الشهر 


1 

اله الذي تلد فيه ١‏ حت ات 1 

7 ي تلد فيه لسيدة حتي لاتصاب بالشاهرة أو “الكبسة: قفا اد ت 

بن الام أو جعلها عاقراً بسبب بعض العتقدات أو الاسبان الغا 8 وا يهن 

الحتملة اليذه الظاهرة عديدة ومتنوعة كذلك علاجها 77 ا 0 
1 ۱ 31 

"والسماية من الشاهرة ترتدي السیدة حجابا من سعف التفیل 5 

الشهرة وذلك في نهاية الشهر القمري ومن بين العتقد وی 


ات اليو - ره | 
پوس یجف إذا انکشفت: الم لل اب يديك ا وايها ا قد يتوقف / 
0 ۰ ري وقد یحدث لها الشی ذاته إذا زارها آشخاص تداولوا ۳ i‏ ور 
ص فطموا آولادهم في نفس الشهر القمري أو آشخاص عادوا لتوهم من ۳ ب 
وهناك عدة إجراءات یمکن أن تسهم فى التفلن ۱ 
القمري ذاته إلا آن نجاحها ليس مؤكدا , وتم 
عزلها بقدر الإمكان خلال فترة الخطر , 


000 5-5 ايا في حاجة إلي حماية إلا أن السیدات اللاتي یصبحن آمهات لاول مرة 
ی ی 3 وی تقرییا عزلهن بالكامل عن العالم المحيط بهن لخفض الخاطر التى 
5 ن تتعرض لها الي آدني حد وتقدیم الساعدة اللازمة لهن, وهتاك اعتقاد آخر منتشر علي نطاق 
واسع في سوهاج وأسیوط علي الأقل وهو ان الام 
ماكولات خلال 
ولذا فان الأم 


'لتغلب علي المشاهرة أو الكبسة إذا إتخذت خلال اره 
٠‏ وتصبح أفضل وسيلة لحماية المرأة في هذه الحالة مر 


الجديدة قد تصبح مريضة جدا إذا تناولت اي 
الأربعين يوما التالية للولادة إذا لم تكن قد تناولتها خلال نفس الفترة في الولادة الأول 
التي تلد لاول مرة يجب أن تاکل أكبر تشکیله ممكنة من الطعام. ۱ 
ويساهم الأقارب والجیران في زيادة تنوع هذه التشكيلة من خلال إرسال الهدایا إليها فر 


صورة ماکولات مختلفة ويذهب الازواج أحيانا إلي أبعد المسافات ليحضروا أغذية معينة حتي وإن 
كانت في غير موسمها, وقد يتجولوا أيضا في الأحياء المجاورة ليتعرفوا علي الماكولات المتاحة فى 
النازل الختلفة ویأخنوا متها بعضا لزوجاتهم اللاتي قمن لتوهن بالوالدة وتسمي هذه الظاهرة 
بالتبكير وهي مأخوذة من كلمة آبکریتة" وتعني ولادة الام لاول مرة . 

وفي سوهاح الوجبة الأولي التي تتناولها الأم بعد الوضع هي "الفورة" (زبد ساخن وماء محلی 
بمادة سكرية مخلوطة بقطع من الخبز ) وفیما بعد تقدم للام دجاجة كاملة بحسائها ویجب أطعامبا 
صنفا من أصناف الطبیخ علي أن يكون محتویا علي بعض اللحوم أو الدجاج أو الارانب وذلك يوميا 
ولمدة أسبوع علي الأقل ولأكثر من ۰ يوما إذا كانت لدي الاسرة القدرة علي تحمل ذلك (الطبيخ 
يؤكل عادة مرة أو مرتين في الاسبوع) وتستريح الأم أيضا من القيام بالمهام المنزلية خلال الأيام 
الأربعين الأولي خاصة إذا كان هناك من يقوم بهذه المهام وينبغي ألا تقوم الأم بشكل خاص بالطبي 
أو الخبير حيث يخشي التلوث من نزفهن إلا أن بعض الأمهات الجدد يقمن بمهام الطهي والخبیر 
دون ضرر مادام البديل ليس موجودا 


۸8 


بداية إفراز اللبن 7 


9 اا فا الاين وإرضاع الطفل الوليد كل من والدة الأم وحماتها 
ای ماد خرص قندلن علي توجيه عناية خاصة للبكرية التي تعتقد أن 
ن وا لد اب 


هناك اختلافا بين الامهات البکریات والامهات ذات التجارب السابقة فیما 
ن ۳ 5 ۹ 1 
ااا يا مدر الام مشما سیتضح فيما بعد 
ا ندید انماط وأشكال بدء إفراز اللبن صعوية أخري بسبب اختلاف الف 
ریات من تلك التي تعرفها الباحثات ووفقا لما هو شائع فإن الباحثين يفهمون بدا 
1 د الملفل علي صدر آمه لأول مرة إنطلاقا من أن مص ثدي الم أمر اساسي 
7 5 ن نساء القرية لايقاسمن الباحثين نفس الرأي أو المفهوم 
زرك في المرحلة الأخيرة من البحث وكان واضح قبل ذلك أن هناك العدید من 
لو سيدات القرية كما كان هناك خطأ في معرفة موعد إرضاع الطفل 
2 اة هذه الحقيقة في مرحلة متأخرة ولان هذ | الموضوع له اهمية خاصة لسكان 
E‏ ۲ د ٠‏ اعتبارها بای حال من الاحوال 
ل و ارف البيئية فإن النتائج الواردة في هذا البحث لايمكن اعتبارها باي حال من يي 
: ا ددا مما يتطلب مزيدا من العمل لتحديد كيفية بدء الرضاعة الطييميا مهد" 
تتائج و یتطلب 
تحتمل اللبس: ١‏ 5 
ویعتقد معة ات القرية - وربما کلهن - أن تدفق لبن الام يبد 
معظم سيدات : م يبدأ في a‏ : 
- ولك وفقا لووايتهن الشفهية - وأن ذلك بالتالي هو اوعد الذي تبدأ فيه الرضاء لطبيعية 
2 الاعتقاد الشائع هى أن 


اليوم الثالث من حياة 


0 


2 ات - فى أحاديث خاصة أنه إذا كان 
غم ذلك فقد ذكرت السيدات - یٹ ۱ 
زلك فقد ذكرت بعض السيا في اھ سوت 
لل الام بدا في التدفق في اليوم الثالث فإن خبرتهن الشخصية تؤكد أن لبن ام بيد" في فق في 
مرحلة مبكرة قبل ذلك 1 
2 تفوة ت اللاتى تتفق القاعدة المذكورة , فمن بين 
وفي أسوان فان الاستثناءات تفوق عدر الحالات للاتي تتفق مه رع ید 
5 3 استطلاع أرائهن حول هذه السالة ذکرت خمس سیدات أنهن بد ن ۱ بت مج 
3 ان وأربعة من اليوم الثاني وثلاث من اليوم الثالك وواحدة من اليوم الرابع واد مب - 
ی » وارب : سا ERS‏ 
لتاس وأثنان من الوم السابع وواحدة لاترضع علي الإطلاق ولان أولتك اس يذكرن 
الام يبدأ في التدفق في الیوم الثالث آی الخامس أو السابع فان التصنیف بق يظهر 
۳9 وت حالات متعشية مع القاعدة, إلا أن القاعدة ذاتها سارية ٠‏ 
ا ن ذلك أقل ش : الاعتقاد 
2 تذكر سيدات سوهاج أن إفراز اللبن قد يبدأ فى اليوم السابع' إلا أن ذلك أقل شيوعا من الإ 
بان اللبن يبدأ فى اليوم الثالث. 


۲» 


î 


ورغم ذلك يتم وضع عديد من الاطفال - وريما معظمهم - علي صدر سيدة قبل ال 
حتي وان كان ذلك علي صدر سيدة أخري غير أمهم . وتضع الام 
ولیدها علي ضدرها قي مرحلة مبكرة من أجل المساهدة 
رغم أنه أقل أهمية - وهو مساعدة الطفل علي التعود علي 

وفي اسيوط تقوم سيدات وثيقات الصلة بالام 
الأيام القليلة الاولي من حياته 
إرضاعه. 


ا م الثالر 
التي تمر بهذه التجربة اور" 
علي فتح حلمات الثدي وهناك هرق |“ ”1 
الصدر قبل أن يحل موعد الرضاءة 
بإرضاع الطفل الوليد خلال ساعات التي 
رغم أن الطفل الدي يشبع من شراب الماء بالسكر قلیلا ‏ وف 


وتعطي الأمهات ايضا صدورهن لأطفالهن الجدد من أجل تهدئتهم وإسكاتهم عندما يبكون 
ولايهدف ذلك إلي إرضاعهن ولا يؤثر علي تحديد موعد بدء الرضاعة الطبيعية 


ويؤكد ذلك أن الوالید الجدد يرضعون من سيدات وثيقات الصلة بالام خلال الأيام الاولي من 
حياتهم حتي وإن كان أولتك السيدات لايفرزن اللبنء ويبدو أن هذا الاسلوب يمثل وسيلة لإقامة علافة 
وصلة مع الطفل ودعم إرتباط الطفل بامه (وريما والده أيضا) , وإذا كانت السيدة التي تطعم الطفل 


ترضع هي الاخري فان ذلك ينشئ صلة مدي الحياة بين طفلها والرضيع الآخر حيث سيصبحان 
شقيقين في الرضاعة" 


وفي أحدي الحالات التي تم دراستها في أسيوط رضع طفل وليد من آکثر من عشر سيدات 
خلال الأيام الأولي من عمره وهذا رقم إستثنائي بالقطع كان والده متزوجا لمدة ١5‏ عاما دون أن 
ينجب وعندما إقترن بالزوجة الثانية وأتجب طفلا أصبح لهذا الطفل أهمية قصوي - في مجتمع يمثل 
الأطفال فيه قيمة عظيمة - مماجعل مجموعة كبيرة من السيدات تسارع إلي إرضاعه؛ وحتي الزوحة 
الاولي التي لم تنجب علي الاطلاق أعطته ثديها 

ومقدار التغذية الذي يحصل عليه الاطفال من هذه الرضعات خلال الأيام الأولي من ولادتهم غير 
واضح » وتقوم السيدة التي تصبح أما لاول مرة والتي يقل إحتمالات تدفق اللبن عندها خلال الأيام 
الثلاثة الأولي بإرسال طفلها للمرضعات خلال تلك الفترة 

وريما يحصل العديد من الاطقال علي نفس كمية لبن الأم التي كان يمكن أن يحصلوا عليها إذا 
بدأت الرضاعة الطبيعية في اليوم الأول من حياة الطفل وهذه المارسات تحد بالقطع من قرص 
الطقل في الإستفادة من لين السرسوب ليس فقط لان جانبا من رضاعته تقوم به سيدات ليس لديهن 
لبن السرسوب أصلا ولكن لان الأم الجديدة في عديد من الحالات (مثلما سيتضح فيما بعد) تعصر 
وتخرج أي كميات من اللبن أو كميات منه لم تستخدم بعد ويعني ذلك بالتالي أن الأم تتخلص من لبن 
السرسوب 


وهناك عامل هام اخر يحد من إستخدام لين السرسوب ويدء الرضاعة الطبيعية في موعد مبكر 


۳۷ 
بدايءة افراز اللبن 


ی 
|ومتفاد بان ماهرة تعني أن الام ستفقد ابنها للارواح لقرينة در چنیا 
هال في" يل ام الارلي من حياة الطفل الوليد و ایب نی هذا المجاب لایکین 
ا ن علي تعويذة خاصة (حجاب اللبن) تمنع تسمم بن ٠م‏ رشان اليد © 
بعك من اء ال وهلي ذلك بالقطع إلي إرجاء الر دب 


إن السيدات 


تراث الشعبی قد ذكروا الكثير عن هذه 

عن ق محال الاتثرويولوهي والتراث لشعبي 5 

* علي الرغم من أن الباحثين في مجال الانثرويولوجي و ر تماعية لايزال في حاجة إلي 

E Te‏ الأخيرة في مصر الا أن اتا ال ا وی 

الدراسة خاصة وآن تأثیرها علي رعاية یبای لكن تلك المتعلقة 

ا جا هاما للقيام بمزيد من الأبحاث ا ا والقاهیم أو 

۱ أيضا » وأى برنامج إعلامي يهدف الي وضع e E‏ 

سدكت 2 08 2 أن تکشف آبحاث آخري أن هذه الفاهیم ضروریه في 
يجعل نها تحديا يفشل 

أي حال من الأحوال 


۲۸ € 


5 
استمرار تدفئ اللبن 


بعد بدء تدفق اللبن يأخذ إهتمام الاسرة و المحيطين بالام الجديدة لتوفير الحماية والرعاية لها 
5 في الإنخفاض الا أن إجراءات الوقاية من لشاهرة" تستمر حتي نهاية الشهر القمري الذي 
واقعية ولیست آسیابا خارقة للطبيعة » وعلي سبيل المثال فإنه إذا كانت الأم مرهقة أو غاضبة أو اذا 
كانت لا تاکل بما فيه الكفاية فإن كمية اللبن الذي تدره قد تنخفذ 


وهناك إقتناع بأن بعض السيدات أفضل من أخريات في الرضاعة الطبيعية , ويلاحظ في 
سوفاج أن سیدات القري يميزن بين نوعين من اللين : اللین المعزاوي' أو “لبن الأغنام", واللين 
الصادق وهو لبن وفير غني بدسامته ويشبع جوع الطفل ' في حين أن اللبن المعزاوي خفیف من حیث 
الدسامة ولا يشبع الطفل , ولذا فإنه يحتاج إلي طعام إضافي ٠‏ وحتي في الاحوال التي يتوافر فيها 
إلأم "اللبن الصادق" فقد تحتم ظروف عديدة إعطاء الطفل طعاماً إضافياً . 
وتختلف هذه الظروف عن إطعام الطفل مشرويات أخري لمجرد منحه مزيد من السوائل في 
الأجواء الحارة أو لعلاجه "من الفص" والأمراض الاخري , وإذا كانت الأم غاضبة فإنها تحجم عن 
إرضاع طفلها في هذه الفترة حتي لا يلحق الطفل أذي من لبنها 1 

وعلى نفس المنوال أيضاً إذا كانت درجة حرارتها مرتفعة فإن الضرر قد يلحق طفلها إذا 
أرضعته , وإذا رضع لبنها » وإذا كانت الأم مجهدة أو لا تاکل بما فيه الكفاية فإنها فد لا تصبح 
قادرة علي إدرار اللبن فترة مؤقته. 


للك ا ببست ء(ح ۳۳۳۳۳۳۳ 

* الشاهرة منتشرة أيضًا فى معظم أرجاء مصرء ولها تأثيرات علي الحماية المختلفة في مراحل 
حرجة من حياتهم وبعض منها حرج فيما يتعلق بالإنتقال من مراحل لأخرى وفيما يتعلق بالخاطر 
الصحية أيضاًء والرضاعة والفطام يمثلان مرحلتين من هذه المراحل؛ وهذه العادة أيضاً فى حاجة 
لزید من الدراسة المكثفة. 


> 


1 
فق الليسن 


استمرار تدفق 


5 ة فصله كليةً عن صدر أمه, 
ا الطفل وحیاته وأيضا یب و 
ل فترة تنفق ان تقظ إجرامات اي خاصه لیا س 


»یج لحماية صحة فة لست نعسدة منها؛ طفلها إليهم لتمضية 
تتتارله الطفل = عسؤاء في رضتمة واحدة ارف کین لثم کان له زر ااي دارب تي اسلا با علي ساف ليست تما 
و متواکم و لمعا وأحدة وهي كل رضاعته بصصفة هامة - ورن ال ت اک يد عن اا التي لها ي القطام :وي وها 9 دیالسا 
ا ا مني الل رل سم سيو ا بي یم رر ا کا يي ا هم ی ر نفصلة ور تفس ر 
اياي اقب الاين باس تم نارای یپ و ای 2 ۳ فد تنام بر ر تناول الثدي؛ ويقال للاطفال أن دای انا 
يلقى بعد ذلك إلي جوار أي حائط , وإذا كان الثدي مصابا بشكل أو باخر فق سبط 2 1 ون ال 
الطبيعية بشكل مؤقت. لقف الرضائ راطفا - قد خطفت ي الام 

والفطا 


:. يفيل خلاله . وتقلل الامهات 

و 0١‏ سم لان الثيرة لجل قتي کل لوا كك اميك ان نا ر , للدي ب ة علي الطفل طول فترة ری وري الجديد. و یسیع 
يكون في سن ۱۸ شهرا بالنسبة للاناث , و۲4 شهرا بالنسبة للذكور, ولديهن سلسلة من الور ٠‏ الطفل قبل ثلاثة أيام فقط من حلول الشهر القمري 
القطام الفعال, ورغم ذلك فمن الصعب تحدید ماذا يعني الفطام من الناحية العلمية بفإزا رس" ر ل ایام الف 
الفطام بأته التوقف السلس بالنسبة الرضاعة'الطبيمية' فان لفشنول لطي وان من لاس ویره المنزل خلا ٩‏ 
بشأن طفل معين لايمثل صعوبةويعتبر إجراءاً سهلاً : 

وعلي عكس ذلك إذا أردنا مرا متى يتوقف لبن الام عن لعب دوره کمنصر أساسي أو رئيسي 
ا لاا قن ذاه مام بمشكلفت ميدة ,وق ما 
مبكرة جداً من حياته - حتي قبل إرضاعه لبن الام - بداية المصاعب في هذا التحدید. 

وتكمن المشكلة في أنه بينما يندر أن تكف أي أم عن الرضاعة الطبيعية كلية قبل سن تس 
أشهر أو عام غانه يكثر لجؤها للرضاعة الصناعية منذ المراحل المبكرة لميلاد الطفل, وفي العديد من 
الحالات لا يستطيع الرء التحدث بدقة عن الرضعات الصناعية الإضافية رغم أن سيدات القرة 
یتحدئن عن الرضاعة الصناعية كعامل مساعد لزيادة كميات اللبن إذا كانت غير كافية؛ في حين أن 
من الواضح أن زجاجة الرضاعة الصناعية تمثل الصدر الاساسي للتغذية وأن ثدي 
الطعام الإضافي أو حتي مهدئ - بدون لبن - لمساعدة الطفل علي النوم خلال الليل. 


۰ ج - الت 0 
لفطا يكون هو الآخر عرضة لظاهرة الشاهرة لتي سبق 
بمرحلة الفطام ب شرحها 


الام مدر 


صعوية أن العديد من الأمهات يحملن من جديد خلال فترة 
الرضاعة الطبيعية ء وفي حين أبدي سكان القرية قدراً كبيراً من المعارضة للرضاعة الطبيعية خی 
الحمل الا أن هذه الرضاعة تستمر علي الأقل خلال الأشهر القليلة الأولي من الحمل » ويتم الفطام 
خينثذ بشكل تلقائي يسبب تضوب لبن الام أو بشكل متعمد من جانب لام فعا 

قد وردت عدة حالات في التقارير الميدانية عن سيدات يرضعن أطفالهن رضاعة طإيعية في 
الشهرين الخامس والسادس من الحمل, وفي تلك المرحلة ريما يكون الطفل قد بلغ عاماً من العمر 
علي الأقل حيث لا يصبح لبن الأم هو الأسا 


س حيث يأكل من وجبات الأسرة ٠‏ ومن ثم فإن عملية 
القطام تصبح يسيرة. 


وفي الحالات التي تستمر الرضاعة فیها حتي سن ۱۸ أو ۲6 شهرأ , يكون الفطام أكثر صعوبة 


<< 3 47 ۾ ا ة 


0 
الرضاعة الصناعية 


يبدأ ارضاع الطفل سوائل أخري غير لبن الام بواسطة 
سبو الول من موده ويستمر تال مع الب 
النظر عن كيفية سير الرضاعة الطبيعية سواء كانت منتظمة 
السوائل بواسطة فنجان وملعقة 
(تفضيل الأم هذا الأسلوب. 


زجاجة الرضاعة الصناعية عادة خلال 
ه السوائل خلال مرحلة طفولتهم بغض 
أم لا » ویتم إرضاع بعض الأطفال هذه 
وتعلل الامهات ذلك برفض الطفل لزجاجة الرضاعة الصناعية وليس 


ولهذه السوائل أهداف متعددة تشمل حماية الصحة وتقديم طعام إضافي إلي جانب لبن الأم 
وعلاج الأمراض البسيطة مثل ' المغص' وتقديم مواد مغذية خلال فترات التوقف المؤقت لتدفق لبن 
الم علاوة علي مواجهة ظمأً الطفل , وتتكون معظم السوائل التي تقدم للطفل غالبا من ألبان الماشية 
الختلفة وأنواع عديدة من رضعات الاعشاب الطبيعية المغلية في الا , والمزودة بالسكر. 

وفي أسيوط يقدم لبن الحمير للمواليد الجدد حيث يعطي نصف فنجان من هذا اللبن في اليوم 
السابع من حياته للتاكد من أن الارواح القرينة لن تخطفه , وهناك إعتقاد أيضاً بان لبن الحمير يجعل 
الطفل جريئاً وصلباً وهي صفات مرغوبة في ذكور القرية ‏ ويعطي الطفل فنجاناً من لبن الحمير كل 
عدة أيام خلال الفترة الأولي من طفولته, وقد أعطت إحدي الأمهات في القرية التابعة' بأسيوط 
كميات كبيرة من لبن الحمير لطفلتها حتي تصبح " سيدة جيرانها ' ومن الواضح أن لبن الحمير كان 
يعطي بصورة متكررة ومنتظمة للأطفال الذكور خلال الاربعین يوماً ثولي من حياتهم حتي فترة قريبة 
جداً الا أن هذه العادة تلاشت. 

الرضاعة الصناعية - سواء الألبان الاخري أو الأعشاب الطبيعية - مقبولة فى كافة أرجاء 
القريء ومع ذلك فان الألبان الجففة التي يتم شراؤها من الصيدليات لا تلقي قبولاً في بعض الأماكن 
حيث تحظي الرضاعة الطبيعية خلال الأشهر الأولي علي الأقل بقبول واسع النطاق » وعادة ما يتم 
إرضاع الأطفال رضاعة طبيعية خلال أيام قليلة من ولادتهم » وعندما تضاف الرضعات الصناعية 
فإنها توصف عادة بأنها طعام إضافي إذا لم يكن تدفق اللبن قد توقف كلية وهو ما يندر حدوثه خلال 
الأشهر الأولي ۰ ومع ذلك ففي عديد من الحالات سرعان ما تصبح الرضاعة الصناعية هي الوسيلة 


1 


ته الما مع رديار 


وقد نب من المراقبة الميداني 
دفي حين ذكرن آنهن یعتمدن 


سا( تسا الأنبان اج نم 
جاموس ب خاصة؛ وعادة ما تعمل الامهای 
ن من أن تكون ألبان 
ن بنسبة ۱:۱ أو ۲:۱ 
۱ بة أو اليانسون أو الكراوية 1 
۱ رتخفف الامهات 
۱ تام رود “ات الاين بإستعمال الشاي بر ' وهناك إعتقاد بان لبار 
نا تستخدم في بعض الاوقات 
" ترتبط الرضاعة الصناعية برغبة السيدة في | ن نتفرغ لزوجها وتوجه له مزيداً 
اه کی »وقد تکون الرضاعة 
حیث لم تنتقل الامهات والحموات - | : 
و - من رن ال دک هن 
مصدرا هاما من مصادر التعلم والعرقة في هذا الجال. 
وطفلها برعاية خاصة خلال الرضاعة الطبيعية 
وتوقفه عن التدفق - أو آخر بداية الرضاعة الطبيعية 
بو ای يهم أكثر سهولة ويسر 


علي الإطلاق 


ولذا فقد افتقدت الامهات الجدیذات 


»وبینما یعتقد أن بداية إفراز 

والقطام - تمثل أوقات خطر عل 
ولیس لها سوي مخاطر قليلة أو أنها 
5 ولعدم وجود 


معلومات مسبقة يشان 
و توجيه قدر ضئيل من العناية للرضاعة الصناعية 
فل أكثر عرضة لإحتمالات التلون خلال الرضاعة الصناعية ومقارنة بالرضاءة 
في القري تزید بشكل هائل من إحتمالات التلوت. 


كرس الاي 


ا 
| . المجفقة من زجاجات 


ولايسبب ف 


ا شا میا 


الاطفال في وجبات 


الشاي 

۴ يتعودون علي تناول 
1 زا اندماجهمفي تتاول وجبات الا 
ذا ند ات 
ا خلال تلك الفتره ولم تذكر الامهات ف 
احجبه الصناعيه رغم 
ایو ب القلق والغيره من شقيقه الذي سياتي 


اطفالهن من 
الاطفال للاسهال ب 
مسئولا عن توقيت فطامه في 


إعداد رضعة الطة و 


ن الأطفال الذين يرذ 


رضاعة مجهزة في المذ زل ب 


3 


ان السا 


ناعنة و قد 
وا ان 


د زجاجات ددا“ ء فارغه فان النوع 


المجففة. 
٠‏ الماشية ة أو لاعداد رضعه ة الألبان 0 


بروتين کاف خلال 


ن ألبان الماشية يحصلون علي يتناولون الألبان 


ن الأطفال الذين, 


ع اد 9 ی - يعرض 


ان الفطام من للدنيا بعد وقت قصير والذي يعد 


المقام الاول. 


اسح |۹ 


1۹ 
إطعام الطفل الأکولات الجانة واللينة 


يعد تزوید طعام الطفل بماکولات جافة ولينة عملية متشعبة ومتعددة الراحل لدرجة أنه من 
الصعب تحدید موعد معين لإدراج الماكولات الجافة لوجبة الطفل وفقاً لواعید منتظمة أو لاشتراکه فى 
تناول وجبة الأسرة العادية. وفي حين تلعب الام الدور الاکبر في هذه العملية فان شخاصاً آخرین 
بشارکون فیها أيضاً . وفي الواقع يبدو أن مساهمتهم أمر مرغوب فيه بحکم التراث الثقافی , ولا 
يمكن للام أن تتدخل للحیلولة دون ذلك حتي ولو آرادت التدخل (ولا توجد مزشرات علي آنها تفعل 
ذلك). 

ويبدأ إعطاء الطفل ماکولات جافة ولينة من خلال عملية تعرف باسم التلحیس" أو التذوق؛ وهي 
عبارة عن إطعام الطفل كمية صغيرة من الاکولات التي تكون عادة شبه صلبة أو لينة ٠‏ وتضعها الأم 
باصابعها في فم الطفل حتي يعرف مذاقها ويتعود علي تناول ماکولات أخري غير اللبن » ويتناول 
الطفل هذه الوجبات دون مواعيد منتظمة ولكنها في الغالب تتم عندما تتناول الأم نفسها وجباتها, 
وتلك فرصة هامة للعب مع الطفل وملاحظة ردود فعله علي الإستمالات المختلفة. 

وقد قيل في كافة مواقع البحث أن عادة التلحيس أو التذوق تبدأ تقربياً في الشهر الرابع من 
عمر الطفل, وقد أظهرت المراقبة الميدانية مع ذلك تبايناً كبيراً في تطبيق هذه العادة, ففي أسيوط علي 
سبيل المثال تبدأ الأمهات في ممارسة هذه العادة في مرحلة مبكرة » وقد تناول طفل هناك حلويات 
خلال الأسبوع الأول من عمره ليتذوقها قبل مضي الأربعين يوماً الأولي. 

ولا يجهز طعام خاص لعملية " التلحیس" أى حتى خلال أي مرحلة من المراحل الغذائية التي يمر 
بها الطفل إلي أن يأكل الوجبات العادية» وقد شاهدت الأمهات في القرية الإعلانات التليفزيونية التي 
تحث علي إعداد طعام خاص للطفل في مرحلة الفطام إلا أن هذه الفكرة مرفوضة تمامأوتقول 
الأمهات أن الطفل يجب أن يتعود - من مستهل حياته إلي نهايتها - علي تناول ما يقدم له من طعام 
وألا يتعود على المطالبة بطعام خاص له. 

وتمثل عادة تناول الفرد مايقدم له من طعام دون معارضة إحدي علامات الإختلاف الهامة بين 
المقومات الثقافية للریف والحضر في عيون أهل القري علاوة علي أنها تعبير عن نمط شخصية طفل 


0027 UEBEET 


1۸ 


القرية الاکثر تحملاً وتشير الامهات إلي أنه لا توجد 


ي اي حال سوي غږ 
ا ا نيا بسا لاوا مم فا بد توي پو ار ني 
خصيصاً من أجله. ر 


وفي الوقت ذاته فان بعض الماكولات التي تطهي بإنتظام للاسرة يعتقد أنها خر 
الأطفال علي تناول الماكولات الجافة. وفي مقدمة هذه اماکولات الطبیخ بكل مكونان ر. و 
وطماطم وثوم وتوابل ویعض قطع اللحوم. ار 
وفي حين تختلف أنواع الاکولات ا ملائمة لبداية ممارسة هذه العادة من قرية لآخري 
لاخري فان کید الدواجن تستخدم بکثرة لدرجة أن الاشخاص الکبار في الاسر ال یوجر و 
۳ وکا ۱ 
في سن الفطام قد لا يتناولون کید الدواجن لفترات طويلة ۳ 
وفي أسيوط تبدأ الام بالاکولات اللينة مثل الزبد الطازج والجین وصفار | ۲ 
اماکولات لطفلها بيدها- وفيما بعد فإنها تمضغ الطعام الذي تاكله - باستتنا, الطبيع والشی 
)رالاس نسم سرا کی یعیفر 5 
ومن الأطعمة التي تعتبر مثالية في بداية هزه المرحلة 
الطماطم والارز السلوق و تسقیة" الخبز في الشاي أو اللبن, 
أمماتهم ولكن بعد ذلك فإنهم یاون بطلبهم 
إستيقاظه وحتي لحظة ذهابه إلي السرير 


من الوقت. 


' وتقدم الام 


صفار البيض المسلوق جیدا وعم 
ویاکل الاطفال في البداية إستجابة ارت 
» ویمرور الوقت يتحرك الطفل ویاکل مرات عديدة مزر 
في حي أن الکبار ياكلون وجبات منتظمة 


ذفن آسوان يبدأ الاطقال في تتاول الاکولون الطهية والحلوي جاقة والخبن بمجرد |ستطاعته, 
الامسال بهذه اماکولات باتفضنهم, وقي كافة القري يترك الطفل ينكل كل ما بجده يمجرد أن يبدأ في 
التمرد 


وتفضل الأم المشغولة بأعمالها إطعام الاطقال اكير منت الاکولات التي يستطيعون إمساكب 
بأتفسهم وهو ما يعني أن الخضروات الطازجة والخين تجی في مقدمة الماكولات التي تفضلها الام 
لطفلها ویختلف أيضاً أسلوب إدراج الماكولات الجافة من فصل لآخر حيث يرتبط بالدورة الزراعية 
وهو ما يحدث في وجبات الاسرة عموماً 

ج سا اھ ال 
ي کے تم وله تعد هد عب مسي و اجات دا اند 


0 ”7 
تسویپ 


۹ 


تعد الطبيخ من 
تعد ا لطبد 
شکل عام - یس 
جبات الطفل المريض ويشكل 9 م مواد آخري لعلاج 
وب ۵ 1 


۷ 
النظافة الشخصية 


«غسل أيدي الأم وغسل وجه الطفل» 


كافة الأسر التي تم زيارتها خلال هذا البحث يوجد لديها صابون- صابون غسيل وجه عادى 


علي الأقل - ولدي العديد منها أيضاً صابون معطر وجميعهم لديهم فوط, ومع ذلك فان عدم غسل 
الأيدي قبل القيام پانشطة مختلفة يمثل سبباً أساسياً للتلوث في بيئة الطفل الصغير. 


وبالنسبة للأم فإنها تغسل يديها - كقاعدة عامة - بعد القيام بأي ي عمل يؤدي إلي لزوجة'ينّتها 
کان تصبح مغطاه بمواد لزجة أو لاصقة مثل الطين أو عجين الخبز, » وإذا كانت يذيها متسخة تماماً أو 
مغطاه بأشياء ء كهذه فإنها لا تغسلها في الغالب » وإذا كانت مغطاه بمثل هذه الأشياء ؛ ولا بوجد ماء 
فى هذه اللحظة فإنها قد لا تغسلها ایض عندما تتأخر في العودة من الحقل بعد قطع البر 
حيث تجف اليدين بإتساخها. 

وتغسل الوجوه والأيدي بالصابون عند الإستحمام » ويرتبط أيضاً غسل الوجوه والأيدى 
بالناسبات التي يقام معظمها خارج المنزل فيستحم الرجال بعناية قبل الذهاب إلي السجد لتأدية 
الصلاة, وتغسل الأمهات والأطفال أيديهم قبل الذهاب للطبيب أو لحفل زفاف أو إلى السوق كما 
يغسل الأطفال أيديهم ووجوههم قبل الذهاب إلي الحضانة أو المدرسة » ويقدم الصابون الضیوف 
المدعوين لتناول الطعام مع الأسرة لغسل أيديهم بالماء » وتقدم الفوط لهم لتجفيفها قبل تناول الطعام, 
إلا أن أفراد الأسرة أنفسهم قد يغسلون أيديهم والطاهية بالطبع لاتغسل يديها قبل إعداد الطعام . 

وقد يقدم الماء والصابون أيضا للضيوف بعد الانتهاء من تناول الطعام الذي يتضمن الطبيخ » 
وقد لا يحدث ذلك إذا تناول الشخص ماكولات أخري مثل الجبن أو البیض, ويرتبط إستخدام الفوطة 
أساساً بالمناسبات الرسمية, فرغم أن سكان القري لديهم فوط إلا أنهم يحضرونها للضيوف من 
أماكن خاصة داخل النزل, ویبدو أنهم نادراً ما يستخدمونها لأنفسهم ؛ وبدلاً من إستعمالها فإنهم 
يجففون أيديهم في أي شئ متاح أمامهم قد يكون نظيفاً أو غير نظيف. 


or 
الان ة الشخصية‎ 
۲ 
من الحمام‎ ¿ 3 
بخرجون‎ 7 
نلافة الأطفال تماما فهم لذا فإنها تظل‎ 
تكتمل أيضاً‎ 
رن رد 8 اتا الإستحمام لا [طافر أصابع اليد ولاتقص أب ای نله اقا‎ 
تضطف السيدات فيديهن في الماء أكثر من الالفار ولا ب مخدم الم ۾ ات اسهم ؛ ولا تنظف بایان لميهم.‎ 
0 ال .عم سم فيه رتنیا ما اي - تحقط ر معو دكاتو رت عادة غسل القدمين مهم الذي قد يكون هو الآخر ن‎ 
اليدين خلال أوقات التهار. سر سياه هذه الكية يفا ااییر وت .ات “شق ۰ 5 الأطفال إلي مکان نو الأطفال الاکبر سنا‎ 
ی من أقدام او لآخر وتطلب من لأطفال عادة‎ : 
| قفي آسوان قد يبقي الما يالإتاء دة يومين قبل تغييره. مسقم عور من اوو ایر لين الرضع بالماء من وقت 0 التسخة ولایستعمل‎ + 
في سيل یم فلا عن أنه عرض اي ا > 7 فن > ۾ أطفا خاص الوجوه والأيدي‎ 
ات وجو شكل‎ AE , عومدو وفوقه ورل‎ 
عادة ما عشرب من هذا الماء قعضاً, "مها علا الأسرة إناء يتريد بالا د ر . ونر [ ے الاسهات لا تفسل‎ 
مه اه فترة من لوقت وق قي مسا قي مفرة مق‎ 


۳ 
ع فيا » الصرز 2 


إسمية. 
لكتها لا بهذه العلريقة ما لم تكن هناك مناسية ر 
جرههم 
فاه يققون فيها خالل لشهر ال 7 7 
آمهاتهم عن قعل دك إل نی و ین إجراء 


لات الاخري 
اا 5 في هذا الجال آکثر من الجا 


خاصة وجود كميات 
5 ة بين سيدات لحيطة بالاسر ی ۳۳ 5 
عر 0 له الإشتلاقات .وري إن الظروف البيئية | زة الضرورية تجعل تحقيق م ليم 
١‏ هذا التقرير ٠‏ وحفيه' نية الاساسية والاجهزة الضردت , ن في تحقيق ۵ 
أن عار باتتظام ة شية اة البحث في اليهائم مع إفتقاد بي ر علا ستودات ا ر رال سبد لين نت 
قد لوحظ أن عادة عسل اليدين تمارس به م قبل حلب ال ماشية الخبيز وصناعة لیر .... التراب وددث المنال مهمة شاقة الا أن السيدات لديهن في الفا العامل 
تفس سوت وسوهاع تقسل يدي اف بم تیر اش اکن في نين - 8 ی اران ترت ي ولادمن: إلا أن ذلك ليس هد 
لا يححث ذلك حيث تقول السيدات أنه لاضرورة لغسلهامة لغسلهامتطلين یفن الصابون ذاته لا ینز" ی 1 اة , وتکشف الأعمال النزلية مثل زوجات أوا 
راشحته التقازج كدف ال يمكن أن يساعدوهن في 
1 
ای عسل نیسای نیع ورس ی كان بالمنزل ماء جار آم و 
والطرية ار رس مه شتی لخر ين سیر لا پاي ین رد جلف 
الستخدمة في إناء آخر بحاس سما سس :فى شحف اليدين بعد ذلك تسكي کر 
سسا 


تب بیس ا ب دنر 


تان اجان 


وقي موسيم اد جوهن 
طويلاً في العناية بشعور 


يؤمياً في الضياح الباكر ويمضين وق 
هن وزينتهن رغبه منهن 


في جذب لزواجهنافيا الاضناس دون أن یکون زی 
لأس ادل علي ذلك من لن قيمع ال ووجوههم لا تحني 


وتختلف طريقة الإستحمام أيضاً بالنسبة الكبار والأطفال . ء فغالباً قتصل السیدات في | الصباح 
التالي ليوم السوق الذي يقام دة رة واحدة في الأسبوع ورينا مق م ارق مر الذى 
تعد فيه الأسر الطبيخ واللحوم وهو أيضاً الیرم التقليدي لجماع الزوجين مما یتطلب |ستصاماً خا 

في اليوم التالي» »وقد یستحم الأطفال أيضاً قي تقس اليوم. ؛ وقي أسوان يستحم الأطفال الرضع مرة 
كل ۱۵ یوما آما هل الأكير سا فيستحصون مرة كل اسبوم دی و ۳۳5 پستحم 
الأطفال بشكل متكرر أكثر من ذلك خاصة خلال الصيف 0 


4 
الصحة ال منزلية 


«التخلص من فضلات الرضع والأطفال» 


يرتدي الأطفال خلال طفولتهم جلابية أو أكثر ولا يرتدون عادة البنطلونات القطنيةأو الصوفية 
ري يرتديها الأطفال في المناطق الحضرية ولكن يتم لفهم في " كافولة ˆ من قطعة قماش قديمة - 
غالياً ما تكون بقايا جلابية قديمة - أى يتم وضعهم علي قطعة القماش تلك بعد رفع ملابسهم حتى إذا 
ما تبرز الطفل أو تبول فإنه يفعل ذلك علي قطعة القماش القديمة بدلاً من أن يتبول أو یتبرز فى 

وتغير الأمهات هذه اللفة من وقت لآخر , والأمهات الحريصات سرعان ما 
اتساخها أما الأمهات الأقل عناية فلا تغيرنها إلا بعد أن تصبح شديدة القذارة » وعند تغيير هذه 
اللفة فلا يتم عادة تشطيف الأطفال أو حتي تنظيف مؤخرتهم, وقد ينظف الطفل بلباسه أى بكافولته 
التسخة ذاتها » أما الفضلات العالقة باللفة فإنها تصب في النهاية في حوض الغسيل وحينئذ يتم 
التخلص منها مع المياه المتخلفة من الفسیل التي تلقي عادة في أقرب مكان خال خارج المنزل أو فى 
الطريق العام. ۱ 


یغیرنها بمجرد 


ولا تهتم السیدات بفضلات الاطفال الصغار لدرجة أنه من السهل القول بانهن یعتقدن أنها لا 
تمثل مصدراً للتلوث, ويؤكد هذا الاستنتاج الاهتمام الاکبر الذي يوجه لفضلات الاطفال الکبار و 
الأشخاص البالغين» فالامهات - علي سبيل المثال - قد لا يغيرن ملابسهن إذا تبرز عليها الطفل 
وربما لا تفسل السيدة ملابسها ولا تغسل الجزء الذي تبول عليه الطفل ما لم تمر في طريقها لحضور 
مناسبة رسمية خارج النزل, إلا أن الأمور لا تؤخذ بمثل هذه البساطة في كل الأحوال, فالرجال 
الذين يؤدون الصلاة يتجنبون حمل الأطفال صغيري السن حتي يتحاشوا تبول الأطفال على 
ملابسهم. وتفعل نفس الشئ السيدات المسنات اللاتي يحرصن علي أداء الصلوات في مواقيتها. 
وعلاوة علي ذلك فإن ملابس الأطفال الذين يرضعون رضاعة طبيعية تعتبر أقذر من الأطفال الآخرين 
بسبب لبن الام ولذا فان ملابسهم تغسل وحدها خاصة خلال الأسابيع القليلة الأولي من عمر الطفل 
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(ملابس الرجال تفسل عادة أولاً ويستخدم ماء الفسیل فیما بعد في غسل |: 
غسيل ملايس الأطفال في النهاية). 2 

ويبدأ التدريب علي إستعمال دورة المياه أو بمعني أدق التدريب على يل , 
التبولوالتبرز خلال الشهور لول من عمر الف ب تا تليق الط 
سن شهر علي الإشارة بإبداء رغبتهم في التبرز . أي تعويد الان 


وفي الأسر المتوسطة ' القرية لام " تستخدم مبولة بلاستيك في هذا التر 


التابعة" ذکرت الاسر أنها لات ند م هذه امبولة حيث أنها ليست نظيفة كعادة الت" ي آلف 
ردم الفضلات بالتراب. وفي سوهاج يتلم الأطفال كيفية التبرز بطريقة مها 


تبولهم منذ - کل ۶و و ۰ 0 - يحة وأن يد 
تبو منذ سن ثلاثة أشهر أو نحو ذلك » وتجلس الام علي الارض وتشبك مفاصل قر ˆ و 
طفلها علي الجلوس حبك تشجعه لي ابر علي قطغة درق -في بعض الاحیان ل ا تام 
اما الطريقة الأخرى للتخلص من الفضلات و 1 وي 
x‏ ین لاخري التخلص من الفضلات قهي ردمهابالتراب ٠‏ وفي أي من الحالتين ۱ 
ا ب بإلقاء الفضلات داخل فرن الخبیز مع فضلات ونفايات النزل اي" "ت ينيو 
۷ ایضا في الشارع أو داخل المرحاض الموجودة بالنزل » وفي الغالب يتبرز الا 
۱ صة في الأسابيع الأولي من العمر إذا تبرزوا بالخارج , وإذا كانوا يجلسون مم ؛ خل النزر 
لباب يغطي البراز بالتراب أو يدفع بالحذاء إلي كومة السبا لكن لا يتم التخلص مني ااانا 
وعندما یصبح الاطفال قادریه قث اقانبع مقون عط ود 
۰ 1 1 ی درين عل الشي فانهم یمضون معظم وا خارح النه 
يشجعون علي التبرز في أي مکان .وهذا هو الساند سواء كان لدی ا له 
۰ ۳ 4 3 
وبالنسبة للاشخاص الکیا فاد 30 . 6 5 ۳ 
ودانسبة للأشخاص الكبار فإنهم يستخدمون المرحاض الصحي إذا كان بالمنزل كما يستخومر. 
E‏ الماشية أيضا , ولايستعمل الأطفال الصغار أياً منهما a‏ ت 
لسقوط في الرحاض أو التعرض لأذي الحيوانات الكبيرة في الحظيرة . ا 


ویعتبر الأطفال صغيرين 


يما فيه الكفاية مما از اله 
الافال د >.٠‏ ا را مما عیام الق فی التبرز آمام النزل . وكثير مر 
فا حتي الثالثة من عمرهم بترکن بدون نوم حل الل تیم 
ولیتجنیوا أيضاً يسه حتي یتبرزوا بحرية وسهولة 


| ۵ 
إتساخ ملايسهم الداخلية » والاستثناء هنا هو الق رة إلا“ ء 
an‏ پات 0 2 هو القرية الأم' في أسيوط التى 7 
کم ل سل ومعيشة اسر الشبقة ترس کر من ماع 1 ]باتني ال 
لصغار ي هذه القرية ملابس داخلية » وفی كافة مواقم البحث لم وه ۴ ۱ 
حساك يا وان :وى مواقع لبحث لم يشاهد الأطفال الصفا ا 
ی میت دا ؛ وفي كافة مواقع البحث لم يشاهد الأطفال يفتسلون بعد الت iY‏ 
لصغار قد یذهبون الي آمهاتهم لتنظفهم باحجار صغيرة أو قطع من القما: و خن 
ش أو الورق. 
1 .اه - د 5 5 
9 ولايمكن اعتبار التبرز في الشارع عملاً عشوائيا رغم أنه قد يبدو كذلك للوملة اب فالأطة 
یتبرزون عادة بالقرب من الحائط حتي لایتعثر المارة في فضلاتهم ویتبرزون عا یل 
د دة قرب ممتلکات 


ی 


ES با‎ 


oV 


آسرهم ؛ 5 
ترز الأطفال أيضا علي مسافة من 


الکان الذي تجلس فيه الاسرة خارج باب النزل ؛ بیج 
ع 5 اما التبول فلا يحظي بمثل هذا الالتزام داخل او 
الشكل من الإلتزام تفرضه الأمهات : 
خارج الثزل ٠‏ ۱ ۳9 ات ينها 
| إستخدام الاطفال الأكبر سنا لماش الصحي أو الحظيرة من أجل التبرن قبل بت سب 
و : ذلك فإن هذا التصرف لايخضع لراقبة الامهات ' 
FC 1 1 ۰‏ و ای 5 للمياة معهم 
ويؤدي الي تلوث المرحاض وأيدي الاطفال يددح کیا ميس ۳9 
مندما بذهبون التبرز داخل المرحاض اف الحظيرة فان الإطفال لايفعلون * في الغالب 
١‏ ۱ - 0 
E‏ 1 انا CORMAN‏ 
عائلها رجلا متدينا - فإن الأطفال لايستخدمون أيضا هذه الیاه في النظافة ‏ ولم يلاحظ ان 
أو السيدات يغسلون أيديهم بعد التبرز . 


علي الأطفال ٠‏ 


«نظافة الطعام» 


سم أسلوب حفظ وتخزين الغذاء في كل مواق ی بوي وي دی توت 
والمواد الغذائية الجافة مثل الحبوب والشاي والسكر؛ وقد تخرد ی ا ر ي ا 
ی ا ا 
خلوها من التراب والذباب . ویحفظ الخبز عادة في املابس و 2 
أيام الا أن الأسر عادة تخبز لفترة أطول من ذلك » آما الخضروات الطازجة فإنها تطهي أو تزکل 
خلال يوم أو يومين من ساعة شرائها أو حصادها باستثتاء السلع الغذائية التي یمکن حفظها جیدا 
مثل البصل , ويالنسبة للحوم فانها تؤكل مرة أو مرتين علي الاکثر في الاسبوع وتشتري منها کمیات 
صغيرة نسبیه 
وفى الشتاء فإنها قد تحفظ لليوم الثاني أو الثالث في الناسبات غير العادية التي تتطلب شراء 
كميات كبيرة مرة واحدة وذلك آبتشویحها" بالملح علي نار هادئة » ومعظم الدجاج الذي يؤكل يذبح في 
المنزل ويلتهم غالبا بمجرد طهيه , واللبن يشرب طازجاً بعد حلبه بقليل أو يتم تحويله إلي زبد أو جين 
أو قشدة؛ ويتطلب الأمر خبرة متخصص ليحدد ماإذا كانت المنتجات تتعرض للتلوث من جراء الطريقة 
التي تنتج بها أم لا. 
وقد يبدو أن وسائل وقاية الغذاء تهدف الي ضمان نظافته إلا أنه عندما تتفحص تجهيز الوجبة 
الغذائية وتغذية الأطفال الصغار علي وجه الخصوص فإنه يتضح تماماً أن الهدف الأساسي من 


€ 


4۸ 
0۹ 
الصحة النزلب+ 

إجراعات الوقاية تلك هو ضما 
3 ن عدم فساد الطعام » ولیس أدل على زور ور JIU‏ 
مفزي القلوث وأثره الحتمل علي صحة الإنسان با هي ذلك ۱ 7 ی للأطفا 

0 1 : تت لقي يكون فیها 17 في| : الأرز والمكرونة التي حفظت رج 5 سیر 

وتغسل الخضروات في عجالة ويتم ذلك غالبا بوضعها ز 5 ا للاسرة الذی بتكون عادة من الشاي + ۱ ۳۹۹ 
السلطة تغسل مطلقاً قبل تناولها في آسوان رن ا “أ ي ۳۳ على پا £ ع ان شر ةس 
عنصراً أساسياً في الوجبات بكافة مواق ا ٠"‏ ي كل وجبة ت الطفل الضغير بطوك سر . النياب خلال مرحلة التخزين ب قبل ويعد 


اريزائية التي حفظت جیدا من باب 


قبل سيدات القرية اللاتي يقسلن أيديهن أو يشطفنها بعناية ل الوجبات ولذا فان للود 


ل خاء - ون خاک حلة الاكل. 
ا EE‏ بل ,حراج الجبن من سای مایخ ۹ ضة للذباب مر > ترخل من الاشضا 
إلا أنها سرعان مانتلوث عند تقديمها . 57 میا ا ا ل الع مسو 2 
۱ ففي اليد من النازل توجد حادة وی ی وهادة .ابيا الطعام مع الآخرين ولايفسلون آیدیهم مطلقا قبل الى ت 
ی بلس وا با خی ی وین لتقدیم في أي وقت وترو . ١‏ الکبار, وهم يتقاسمون ِ : ان واللعى فى الطين . وقد تجد 
3 ۳4 عبر * فرعم أن ربة البيت تغسل يديها | ES‏ حت الاسرو 5 اد ی" اند الأشخاص الکبار د يسيب التراب و ب هي و ۳ 
اخراجها من آلجرة إو لث ا ل ل وك و تفسل يدي #ستعدادا لصنع الجن وقد تكون أيديهم آقذر من ايدي قائياً وبطرق عديدة إلي فم طفل آخر. من الخ وري أن یکون 
و و كيه ج احق علد تقديسها أو حفظها ولا تقر 60 جار وزورات العالقة بيدي طفل طريقها ی لد رر زر رفسا فى اهتمام الامهات والكبار 
تستخدم أيضاً صينية غير مصفولة مما يزيد من إحتمالات التلون ,اتا پو 1 میم الافتمام باحتمالات تلو طعام الأطفال ليس نف ,> ی ی دا فقي 
e.‏ ۱ ۳ ن عدم الإ با فش تبدیده و 
والثلاجات في هذه المواقع قليلة العدد ويعض منها 1 بای رن بالعتاة بالغذاء» فالأطفال الصغار جدا جه يج و وهم يعلمون 
الآخر الذي يخصص للأغراض المنزلية نادراً ما ساد یی ا سس ی توا ابض تون شل الخ لس م بير سيد من الام" جا ا 
TT‏ و 9 شتاء . ۱ 9 7 نوعيات معينه من الاشخاص .. وهم ٩‏ 
١‏ حلي سیف یا رن لفط ا كن حیی ون را ۳ أيضا أن عليهم أن يتقاسموا طعامهم مع فى - 
يؤكل مرة أو مرتين في الأسبوع يحفظ عا ون < دهي من الطبيخ - الذى 


ا الذي عن 2 - دة تحت السریر أو فو الدولاب . ل للدي 
ان أثية الطهي تكون كبيرة الحجم 7 < " ددیم" کان من أسباب ذلك ۳ لات الحيوان .. والحيوانات في المنزل 


المتبقي من الطعام و عاجزة عن إستيعايها , ورت : 
۱ م في بعض الاحیان قبل أن يترك ا تن نی 1 ة السته . 
الطعام في اليوم التالي فاته يقدم فحيوانات واكن ب للیوم التالي خاصة خلال الصيف وإذا فسر الحیوانا المنزلية لها أهمية خاصة بالنسبة للاقتصاد لمنزلي في كل مواقي ر ي رور 
فأ یکین سنا مخ 0 ی يوجد تصور واضح بأن الطعام يمكن زر ا ال م حمام وأوز وبط أحيانا ديوك رومية » ود 
یم لعرض حتي دون أن تظهر بالضرورة آي علامات على فساره : بوي فتقويباً يوجد لدي كل أسرة مجموعة من الطيور : دجاج د ER ak‏ للتجار للحصول علي 
7د جد مسا سیم نیع ی داوم اي لاد اللسرة لحوم وییشن هذه الطیوز بیتما تبيع السيدات جاند من ۳۳ ۳ 
وتتزاید إحتمالات تلوت الغذاء خلال مرا : أموالسائله. 97 3 
فالآنية الت ترت: مراحل إعداده بسیب الأوضاع ا لح 0 8 جك فىه كدفما تشاء بإستثناء غرفة الضیوف 
لا التي تستخدم - علي سيل لت - في ي الیش ايه ماع مه بالطهي و الاڪ 0 ا وهذه الطيور عادة ما تجعل من المنزل مرتعا لها تتحرك فيه كيف "+" 
۳ ي سس بقطمة قماش تیل اتر یل و و تردن وگن بظيل چم 0 الوجودة في بعض النازل الوسرة ٠‏ عون تنطیف التزل 
38 ي حي سنن داح من آي تم منوا م ام باو ١‏ تار فضا حت لیر في کل مکان باتک زوق کاس الفا ده 5 
0 اي مقع علي مائدة الأكل (الطبلية) يعاد غالبا إلي الأطباة ف ب كبيرا جدا 0 مرف القالب يت تعلیتها بقل من التراب خلالالفتراتالفاصلة بج مرات و ر 
دهي نظف بالصابون مطلقاً حیث آنها تنظف بقطعة قماش وتحفت پر زو وه سیم نا ا كل خاس ريهوم حول الطعام وقوقه خلال إعدادة ؛ وتشرب الطيور قي القالب من افد ٠٠‏ 
ET‏ بعد ذلك للوجبة التالية. عيش ع 5 
أسوا مظاهر التلوث فهي تلك التي تؤ* 1 : ٠‏ الخصصة للأغراض المنزلية ٠‏ 
عرمیو يق ی ي تؤدر علي الأطفال الصقار الزی- 1 E‏ و 55 
ی د إلي جاتب ما ينقاسمونه مع أسرهم. وهم اکر لت دون باه فيرة توجد الحیوانات الاکبر والماشية لدی الأسر القادرة علي شرانها والتي لدیها تون 
من ليدم السابق لأنهم يتكلون قي الصباح الباكر قبل تیا ا تیم بالطعام المتبقي ستاو فيا ری خی تی لعزت وض كاير رب ی لاب 
E‏ ام الاساسية للیوم الجدید 5زا ها تادر 0 الأبقار والجاموس تربى في حظيرة الماشية بالنزل وتمضي معظم 


فناء الدار» فان الماشية الأخري من 


۳, 424 


531 

آوقات ال قول الزراعبة د 

- الثهار في الحقول الزراعية أو في بعض الاحیان بنایات مهچورة مى 

وتغذیتها. + ر 


وتعامل فضلات الاغنام نفس معاملة الطیور 
۷ ۰ ۳ ۳ 9 5 

إستخدامها كوقود , وفي كل صباح تجمع سيدا شئية 1 
00 5 ۰ ۰ ۱ ۳ 2 ۱ 

بالماء والقش تمهيدا لصنم أقراص الجلة" وهي تصنع في شكل رقائق التراكمة من ور لو 
ا النزل ایو / : رغاد صعيرة ونیزیر ‏ بر 

بيز في سواء في أكوام أو تلصق بالحائط خلف الفرن مثلى حفظ ی 

ليما أن الفرن موجود في فناء الدار بالمنزل شكل طبيعي حيث يتم ارئب ٠‏ 20 "لا في أسوار” 

النزلية الأخري فإن ذلك يعني أن الأطفال والسيدات عرضه اي لطي 

0 ت سیه , 

ونتطلب حظائر ال ماشية نظافة يومية » ویتم تجمیع فضلات الاشبه 


' أن فضلات الماشية ت 
ت النزل فضلات الما یی 


5 0 . 1 
انل حتي يتم إرسالها إلي حول لإستخدامها کسماد عضوي .وق کال تکوم أمار 
الفضلات ١‏ وفي بعض الأوقات تضاف إليها فضلات الطیوروالانام وال أ 2 هائلة منز 
تن اواك الف للمنزل فإن فضلاته تضاف هي الاخري إلى الكو ۰1 ۲۳۳۳ عندما نم 
لسري رای مواد لهأ ينها ۳ 2 بمأمن في الحقول إلى حين الو e‏ 7 
7 برد 0 5 : ۸ بعد لا تيا لاء + 
1 لوسم الملائم , وهي مثلها مثل الاشية - کون مان فقط عندما نکن 


۹ 
الباه والصرف الصحی 


الیاه 


a‏ ۰ عازنه 
بو يختلف نمط استخدام الیاه تقریبا من قریه لاخري بغض النظر عن وج اد 
شنم البحث ا لا فساه الشبکه العامه موجودة في العدید من منازل القريه م والنازا 
يمد بها طلمبات منزلية وه ال الوسيلتان السابقتان يستخدمون طلمبه 
الاخري يوجد بها طلمبات منزليه , واولئك الذين لايوجد لديهم لوسيلتان و مادا 
مياه احد الجیران التي تقام غالبا آمام النزل لتسهیل إقتسام المياه أو يلج ن الي ماه - 
مه التي توجد في كل مکان وفي القريه لام بلسيوط تحضر النازل الواقعه اي لحقول مد 
علي ظهر حمار ٠‏ 
۳ ۳ 
اما في القري التابعه فطلعبات الیاه هي الوسیله الاکثر شيوعاء ولايرجع ذلك الي طبیعه القري 
التابعه بقدر مایرجع الي تفضیل هذا العیار في اختیار مواقع الدراسه: 
1 3 ۳ عب قلیل الا أن کمیات 
| وطي الرغم من وجود ماء وقير في عيدو لنازل وقياة إجارية في عدد و 
58 فقط تستخدم للأغراض النزلية ۰ ونادرا ما تستخدم المياه الجارية ؛ 
- محدودة فقط تستخدم للأغراض ية › یاه | ۱ ر 2 
1 كميات ل من لا من مصیره سواء كان داخل ال آیخایجه وتتقل الي مک مرو و 
۳ 5 = = 4 ۳۹ ۰ 
0# الت تستخدم في غسيل صحون وجبة طعام عشرة آشخاص قد تکون هي تقصهه ية المد 
القليلة التي تستخدم في غسیل عدة أكواب ٠‏ 


وبدلا من ذلك تؤخذ 


وتحفظ المياه بعدة أساليب مختلفة » أما مياه الغسيل فيعاد استخدامها في غسل أشياء أخري 

تی لا يبدد الصابون المستعمل فيها من ناحية وكي لا تضطر الاسر إلي التخلص من هذه المياه ٠‏ 
_ وتصلي المياه التي تستخدم في شلف الآيدي للحيوانات - مها في ذلك مثل الیاه التي تسخدم في 
ال الخضروات - حدث أنها مياه بدون صابون » آما المياه غير النقيه فتستخدم في صناعة قوالب 
الطوب وترطیب کومات فضلات الماشية ٠‏ 


جع السبب الأساسي للتقتير في إستخدام المياه إلي عدم وجود نظم الصرف ٠‏ 
ويرج 5 3 


۳ ن استخدام كميات 
و تخدم في المنزل يتحتم إلقاؤه في الخارج مما يعني ضرورة حمله كما أن ! محمد 


۴۲,۰ 


۲ ۰ "7۳ 


۲ 
۴ 
اماه والصرفا ي 
كبيرة من المياه ستحول الشوارع إلي طرقات موحلة , وهنال سين ؛ دیما لففاً للاطفال او 
السيدات تعودن علي القيام با مهام امنزلية التي تتطلب إستعمال الياه وو یر ۰" الظافرة رر إى زک اراتا املاب خی ...و مقاب تهااسم الباق 
۱ > ن جالسات مز ری “از || |برتهلانها مز اغوي فيا د ہے رای فرن الخبیژ وحتئ العظام یتم مقاب 5 
ولا يعني وجود إمدادات مياه في الفزل عدماتتخزين مياه في ضوء مز, | اافر ستخدا پک بها لقاع علي الاشليا فيا د بير وحدي بالفعل هي ريش ودماء | 2 


١ 3 pas :‏ 3 جوا اخرى 
لاهن تجعل الناس یخزنون لياه لفترة قصیرة با # وف للنظافه ورب الوحیده التي لايمكن استخدامها مره خري 


0 ' رغم ا ن والفضلات 5 ق العا 
۲ ۲ ۱ ۱ نر الجائلين و 1 3 بساطه في الطريق العام 
إحضار المياه من خارج المنزل فإنها غادة تجلب في آنية خاصة را ا أي القالب وف 0 ايودي التي قد تلفي في التررع ای تلفي يكل * في ۱ مشتكلة 
5 ۰ 3 3 سنحر بي حال 95 یج ۹ لفات الصلنه 
الجزء الخاص بفسل الایدی فاٍن هذة الیاه تحفظ 2 ند 1 م الیاه , ,ره ۷ تراجه القرى فيما يتعلق بالتخلص من الخلفات AS‏ 0 
ت 0 غير مغطاة وقد غير نظيفة قبل در والشکله الاساسیه لتي تواج 3 تل المي الابقار قد يلقي بها في الترع اذ 
ل بن ا یر نظيفة قبل ر ع السته . قالسيوانات الت تنفق ير وا لاب ي 
ویستخدم هذا الماء في غسل الایدی وة الافراض اللا او بعييرهو ررتخلص من الحيوانات الميته ٠‏ فالحيوانا لتي تنفق a‏ هدت الطيور الميته في كثير 
ای ای وراه سا ادن تايه الأخري وقد تخر ترع حیث یمثل نقلها لسافه بعیده مشکله لأصحابها ٠‏ وف دب ۰۰ 
يسبت وشن سر التي يوجد انيما حنیات لو طلمبان اا اي | 3 انهاه جد في ار الع 
الطريقة مثلهم في ذلك مثل الاسر التي لايوجد لديها مياه جارية. 7 © اليضا بزو العالات طني في 1 النتجات أحد الاسیاب التي مکنت سکان القري من 
غات خد ب : 
تور نه عر لس سين + تبر الاستخدا الاقتصادي الأمثل للسلع وا توا نات الا اذا كان 
ا و ت کل از ال بر والري - رد شیر الا اتمه وت ع منازلهم وتلبيه احتياجاتهم في امقام لول »وا يلقي اللعام للحيوا 5 9 e‏ 
م اله هده اانیه التي تنظف بشطفها من وقت لاخر » وفی بعش إن ها ۰ ل سر ار 2 .ولاك الارم - وهذا فى حد ذاته حکم يصدر بکثیر من 3 
و اع لا ا E‏ ماه حر » وفي بعض الاوقات يضاف الماء  -1|‏ اضحا انه غير صالح للاستهلاك الأدمي - وهذا في ست دده ذلك 
هذه انا واكن في أوقات آخري يتم التخلص منه قبل إضافة الماء الجديد 1 يطغي ایشا علي ماهر استخذاماکمالیاتبالقري واستخدام الثلاجه ی وي 
بحت 4 من الماء لاتستيلك ز 9 2 9 0 لتحفظ يطغي اب 5 5 اه وا يعون آنه 5 ف 
بعد به من الماء لاتستهلك في الغالب في يوم واحد وذلك لأنه أقل أنية اين فعندما تكون الاسره قادره علي شراء ثلاجه فانها لاتستخدمها ا 5 i‏ 
قرية التابعة با E‏ 0 ئة الفرصه لزيادة العمر الافتراخ : : 
وفي القرية التابعة بأسوان عندما تكون الأملاح زائدة في الماء فإن الزير 50 الكفايه مما يستدعي توفير نفقات الکهرباء وتهيئة الفرصه لزياد لعمر الافتراصي 
جيه لح بل ۰ القن الل لم يكن مقا و شاثعا في خمس من القري اس ا 
ي جراكن. د إخل التلاجات‌ولکن في فضتل الصيف فقط ومادة ما بت و ت يحفظ 


ای يتم فصل الثلاجات في فصل الجاری «صرف الفذ الات » 

ی صرف بلديه في مواقع الدراسه كما تفتقد الى أنظمه اف 
ات دجت في د ۲ النازل بالقري الام مرحاض صحي تصرف فخ ميف ور تردن 
- مدد للمراحیض | لصحيه فى القریه الام باسیوط حیث كان لدي كافة الاسر - او جمیعها تاقري 
"۷ اد وا اخ والعديد من منازل القري الام في سوهاج واسوان لديها 


۳۳ 5 انذ 
مراحیض صحیه یضا 


الفضلات الصلبة 

تم بای مد الدراسة حرصاً شديداً علي الاستفادة بالاشیاء السرنن 
#ستهلكية - ببایه من الياةوانتهاء بالاجپزه لنوت زلدی ا د موه 
5 جهزه والادوات النزلیه استفاده إقتصاديه قصوي فهي 


ين سيل انان فان تفیات انم تم نی 6 اما في القری التابعه - فباستخناء منزل واحد في كل موقع منها لاتوجد معرفه بالراحیضص 

EA‏ مسي اسد يعطي لاب والماء بالصابون | الصحيه وعدم وجود مراحيض صحيه في القري التابعه لايرجع للاسباب الاقتصاديه التي قد لاتكون 

ی 2-6 ان ب 8 5 شرش اللبن المتبقي من صناعه السبب على الاطلاق وليس ادل علي ذلك من ان اسره ميسوره الحال في القريه التابعه أقامت 

e E‏ ماد ر یش في الطريق 5 5 قبل عامین من بدء العمل اليداني للبحث ولم تقم داخله مرحاضا صحیا رغم ان الساحه 
1 ونث الحيواتات ع 


كوقود لفرن الخبيزء والرماد المتبقي فى الفرن يستخدم كتراب تحت الاو 


ل بإقامته ولم تكن هناك عوائق ماديه. 
تو کانت تسمح :2 
المخلفات البلاستيك. 


ونظرا لعدم وجود مراحيض صحيه فأن الاطفال الذين تجاوزوا الثالثه من عمرهم والاشخاص 
و الماشه لقضاء حاجتهم إذا لم يكونوا مقيمين في متطقه نائيه مثلما هو 


ويجمع الباعه الجائلون 


آما الاجهزه المحطمه فأنها تحفظ فو ل تا 
شام حيط فوق السطوح او في اي ون وی ون زین نیت ب ان 


3 
ف الصحي 
1 الیاه والصرف ۲ 
لات قد تضاف | 
وناك الا 
ن الاراضي فان هذه الكميه من | الإشخاص اقاموا 
۰ 0 0 1 5 ی الار RT‏ ۱ 
موسج و ی و ی ات نوی ۱ ن صاحب ال “يه المدزل , وعلاوه علي ذلك فان ب فى النظر عما لذلك من 
الوجوده خلف المنازل . د ا منطق بلق EE‏ رون الي نزجها بصر 
۰ فان قد اقرب القريه القدب 
حالة عدم وجود حظيرة أو مرحاض صحي فإن آسالیب قضاء الى ۲ 0 ابار النطقه. 
5 دفي 53 نس فمن الحا للها الاطفال الفتنات | ۲ 1 حتاف ون ري مراحيضهم الاه الجوفيه في 
لآخر وتبعا للعمر والجنس فمن الجائز للرجال وا و یات الصفیرات جدا التي | "٠‏ ۲ گرب خیه دلي 
الاماكن العامه والاطفال الرضع بمقدورهم التبرز امام المنا د 


الكبار البالفين عليهم أن يجدوا مكانا بعيذا عن الماره وهم 
في المساجد اما الفتيات الاكبر سنا 
الحاجه. 


ولذا فاته في حاله عدم وجود مكان ملائم بالمنزل أو مكان معين في الحقول, وون, 
ممروفه في الغالب بالغرض الذي خصصت من أجله كي لايقترب منها الرجال حتي ولو بطريق 
سس وتوجد بل ناطق يا بر من اقا ورغ انه مت من ا اذب 1 
الفضلات بالتراب فأن هذا لايتم بشكل 


ووجود ارحاض الصحي لايعني بالضروره ثوافر ظروف بيئيه اكثر صحيه یب ان إقامتهال 
ارتباط بمکانة الاسره وغیاب البدائل الاخری مثل المظائر والنازل الهجوره اللائمه | شر من 
ارتباطها برغبة الاسره في التخلص من الفضلات البشریه بأسلوب صحي وفي القریه الام بأسيوط _ 
حت أن الراحیض الصحيه هي القادة - فانها صديمة لته واندحه ا ده بالارض عاده ی 
تكون ضيقه للغايه. 

به زو ل ید خاصه خارج هه واد يقي لحان لي حا تك طول ار 
ونتيجه لذلك فإن الام تكون اقل 'هتماما بمتابعه نظافة الرخاخن زلاتقوم في الغالب بردم رز ۳ 
اطفالها بالتراب لتجفیفها . 


وتجدر الاشاره هذا الي انه بينما تقدم المدارس الحكوميه | 


المدارس الا ان المدرسه في حد ذاتها 
الابتدائيه بالقريه الام 


تستخدم الغرف كدورا 


رشادات تعلیمیه عن الصحه لتلامیز 
لاتعد نموذجا جیدا لتطبیق هذه الارشادات قفي الدرسه 
ي اع علي سيبل المثال < تطل ایض مقتدوة ابم لت رن 
ت مياه من قبل التلاميذ مما يؤدي الي قذازهمتناهیه. 
وعلاوه علي ذلك قان الفضلات المتراكمه في المراحيض تجد طريقها الي البيئه العامه ففي القريه 
زین ون عطي سبل الل - تلع رشق 
يحترفون هذا العمل يأزاله الفضلات بأستخدام دلاء وخلطها بفضلات الماشيه لاستخدامها في 
الحقول, وهذا الخليط يجمع امام المنزل مياشره حيث يوجد مكان حفظ فضلات الماشيه حتي الموعد 
الملائم لاستخدامها وفقا للدوره الزراعية, 
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۱۰ 
خطر الذباب 


يمثل انتشار الذباب ظاهره شائعه في الحياة الیومیه بکافه موا 
فني اسوان ينتشر الذباب بأعداد هائله حني خلال أشهر الشتا 
العام. 


قع البحث التي شملتها الاراسه, 
ء وینتشر في كل الاماکن علي مدار 


وفي الصيف یمثل الذباب ظاهره مزعجه وفي حين تبن 
الذباب عن الاطفال الصغار والطعام يعد بمثابه عمل 
والحيوانات المنزليه داخل البيوت . 


ل بعض الجهود لمكافحه الذباب فأن ابعاد 
بطولي خاصه مع وجود مشکلات الصرف 


وتعلم الامهات ان الذباب قذر وضار الا انه لایوجد لدیهن وسائل 
الوقايه في يعض الاوقات مرهقه فالمرأه تبعد الذباب عن الطعام - خاصه طعام الضیوف - ولکن ۱ 
ليس بشکل دائم » وتستعمل بعض الاسر مراوح السقف لتفريق الذباب في آشهر الصيف ولكنها قد ۱ 
لاتستخدم يوميا او طول الیوم ولایلقن الاطفال کیفیه " هش " الذیاب بعیدا عن وجودهم. ۱ 


فعاله للتعامل معه وتبدو وسائل 


ويتم حمایه الاطفال الصفار من الذباب الي حد مابطريق غير مباشر من خلال خوف امهاتهم 
من الحسد فعندما يأخذونهم الي خارج النزل يتم تغطيه وجوههم بالطرح التي ترتدیها امهاتهم حتی 
لایراهم الاغراب وهو ما یساعد في الواقع علي ابعاد الذباب عن وجوههم . ۱ 

قد يفطي الطفل : بطرحه * او بقطعه ملابس اخري خلال نومه في النزل بهدف حمایته من البرد 
فى الغالب . 

ومع ذلك فاذا كان وجه الطفل مكشوفاً سواء لتغذيته او لانه ازاح الغطاء عن وجهه خلال نومه ظ 
ورغم أن الامهات یبعدن الذباب عن وجوههن الا آنهن لا یفعلن ذلك في الحال ومن الواضح آنهن ح 
یفعلن ذلك بسبب مضايقة الذباب لهن ولیس رغبة منهن في القضاء علي إحتمالات التلوث . 

وکما ذکر من قبل فإن الاطفال الصغار یاکلون في الغالب طول الیوم. وطعامهم بصفة خاصة 
یکون عرضه للذباب بحیث يبقي في الصحون دون غطاء لفترات طويلة من الوقت تکون خلالها عرضة 


4ا هد . ب ببس ی 
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بصورة دائمة للذباب. 


وينتشر الذباب - في الواقع - بإعداد هائلة ويشكل مستمر لدرجة ¡ 
جة أنه 


ي جهود ضخمة من جانب الأمهات إلي إبعاده E‏ من ی از 
فما رتیل : 14 عن آطفالهن بِ ۱ 

یج 9 يتعلق بالأطفال الرضم, فلو حتي أمكن إبعاد الذباب عن gp‏ إلي نتيجة بون تلا 
لطفل في فمه مثل يديه ولعبه وکل شئ في الفزل تقریبا 9 إنه ينتشر فوق كل , دحام 


Se 


_ مع ماترتب علي ذلك من عواقب غير معروفه بشأن طرق العلاع 


1١ 


الإسهال 


«أنواعه وعلاجه» 


أختير فصل الصيف لإجراء المرحلة الثانية من البحث الميداني لإتاحة الفرصة لدراسة السلوك 
المرتبط بأمراض الإسهال خلال فترة تزايدها ٠‏ ومع ذلك فقد تداخلت عدة عوامل يمكن أن تؤثر علي 
إمكانية المقارنة والتقييم الصحيح فيما يتعلق بالعمل في هذا الموضوع ٠‏ 

أولهما أل قت البمد وان و مك لس حاد قي مرل الج الجقاف علي نات باج 
التي تتبعها الاسر (والاطباء 
والصيادله في مواقع الدراسه) 

وثانيها أن الميزه الاساسيه لاجراء البحث عن الاسهال بشكل خاص خلال موسم انتشاره تتمثل 

اناه الفرصه لملاحظه السلوك مباشره بدلا من الحصول علي معلومات من المقايلات الشخمي 
فقط ورغم ذلك فان حجم الملاحظه التي امكن القيام بها كان محدودا للغايه مما اثر علي مصداقيه 
النتائج وقابليتها للمقارنه. ويرجع ذلك الي ان المرحله الثانيه للبحث استغرقت ثلاثين يوما فقط من 
العمل الميداني والتي كان ينبغي دراسه موضوعات عديده خلالها . 


مع الاخذ في الاعتبار ان علاج الاسهال يستغرق عده ايام وفي بعض الحالات يستغرق عدة 
اسابيع وذلك يعني ان عددا محدودا من الحالات المصابه هي التي امكن متابعتها حتي الشفاء ومن ثم 
- ورغم القيد الزمني - فان معظم العلومات في هذا الجزء هي نتاج المقابلات الشخصيه وليس 
المراقبه وبالتالي فمن الصعب ذكر حجم ارتباطها بالممارسه الفعليه ٠‏ 

وعلاوه على ذلك فقد تضالت فرصه التنسيق بين الباحثين في هذا الموضوع خاصه وان القضايا 
ره به درست خلال امرحله الهائيه من فتره البحث الكليه وهي مشكله حدثت في نقاط عديده من 
الدراسه ولكنها ظهرت بصوره خاصه خلال دراسه هذا الموضوع. 


وعلي هذا الاساس يصعب تحديد ما اذا كان التباين الموجود في التقارير هو نتيجه للاختلاف 


۲, 0 


.۷ 
۷ 
الإسهال 
بين الباحثين او لاختلاف المواقع او لاختلاف الحالات القلیل ار 
ملاحظه ان انوا ۶ | ۳ لتي تم درا 3 8 ف عض الآحيان 
سج ن انواع لاسهال لم تصنف اساسا لمصر ر ا ی ی 5 .ياولا أنذاك لعرفه وتحدید السبب, وفي بعخن ۰ 
نعرف اذا كان الهدف هر رخ ۲ اصع افنا لازلن زى #5 د :ا > ى ت الحاله مم الاسهال تبذل هه _ لصاں بالاسهال برنامجين مختلفين 
ن هو وضع برامج فعاله للوقايه من الاسهال | رف اقل می ل واذا تدهورت مع ولذا فقد تتبع أسره ا اب ف برنامجم 
انتشاره . 4 و للحد من انا نب |" ۰ محتمل في وقت واحد 9 الصحبه لنفحصه الطبيب ويصف له 
ر علي ال ۱ بورد اکثر من سبب عدا اپ الطفل الي الوحده يه لب CS‏ 
وکل ما نستطيع ان نقوله 2 ا لمث العلاج في أن واحد وقد ريه الت قد یصفها أحد الشیوخ او ندذ لا ستعمال المتزين 
و ا حي صن ی نو لت الاح یز الدواء علاوه علي طريقه ۾ بيه وفي احدي الحالات التي رصدت في اسيوط» اتبعت طرد ي 
۰ ده عرضا واج مرضنا في حد زاته "سیر | لنومین مختلفين من ال ب ولکن لآن الام كانت تعتقد ان هناك مرضين منفصلين اصابا علي 
قا لهز ا ل تجرید a‏ 
ووفقا لهذا المفهوم فانه يشخص ويعالج ويداوي في اطار ا مزدوجه ليس رم یریما يمكن علاجه بالاسلوب الطبي الحديث والثاني لايجدي معه الا العلاع 
بالصحه وا مرض والعلاج والشفاء وقد دی التدخل الکلف من ان ل لهم والممارس ور ٠‏ ]يس الق | 
| :9 جانب اجهزه الصی تب ۱ 
مرض الاسهال- سواء ال ۲ ۱ التقليدي 0 ٠‏ الطفل ذاته. 
ا یی من خلال لمشروع القومي لکافحه امراض الاسهال ارز م يه الجر من 5 بعتمد جزئيا - وربما كليا في بعض الاوقات- علي طبیعه براز الطفل ذاته 
في درا المكثفه لوسائل الاعلا الجماهيريه المي ي بداته وزار, | والبحث عن سیب - ی : الت ت الاسهال كعرض لها 
للمعلومات المسبقه الت لك ور اللامهاك الى اشتاره لصی لعلاج بعد ذلك في ضوء تحدید السبب والامراض العدیده التي تسیب ی 
E‏ التي يمكن وصفها بأطر الفهم التقليديه ولكن هذه الحم“ معلومات جرير, تا المالات- رهه الصله تخلقات مختلفه من دوره الحياه» فبعض الانوا ع تؤثر فقط 
لاطر كليه وربما لم تؤد الي تعديل جوهر. تع ا ت لم تسفر عن ازال کي ی اه E‏ حك الاطفال الاکیر شنا والبالفین . 
۱ الرعا ۱ 5 ي لي مضمونها ويعض من هذه الفاهیم ۳ هذا 3 الاطفال الذين برخ ن رضاعه طبيعيه والبعض الاخر يؤثر علي 2 
ال يهاي لصحيه وحملات الرسائل الاعلام التاثیر الباشر عليه ۳ 2م ' التي استهدو. علي ا ورس و اساسا د ناف ان 
ويمكن معرفه الكثير من خلال دراسه مركزه ترجا فظع علي یری ل والانواع التي ستذكر فيما بعد يجب الا ينظر اليها بوصفها تصنيقا صار ب 
۱ ۱ “كب الجتمع الستهرر لعلومات ليست كامله ولكن لانها قائمه استنباطيه. 
ال بيجن ی م مع تحليل اسیاب قبول بعض هذه اانا - تهدق [لعلومات لب ولكن لانها ا ا 
CaF‏ كر وذلك كاداة لفهم التراث الشعبي والثقافه الاجتماعيه التي توا ل وتختبر الامهات ماتلقینه من معلومات او التوجیهات التي توافرت لديهن من ی 
في نفس الوقت معرفه درجه فعاليه وتاثير وسائل الإعادم إل “أي اد علي الصحه والمرض وش مع خبرتهن الشخصيه بواسطه تكبيقها وتعديلها *ث ر ر ی رمي في عدي 
ان ا لاش در لد ۳ اخ : الاسباب والعلاج المناسب لامراض واعراض معينه 3 
ودف ان" شخاص الیالشن ییون بالاسیال وكين نے وس مس لين الشتحضنا ويسر سا 5ا9 9 E‏ 
طعامين غير متناسقين في وجبتين منتالیتن مثل تثاول 4 بيعيه وواقعیه في معظمها مثل تناول من الحالات وربما تلك التي تتسم بالخطوره حتي بعد الشفاء من الرض حيث تزيد م۳ 


۳ مثتجات الالبان ف امة 2 خري وتختلف ايضا بالنسبه للام ذاتها من حاله لاخري 
تيت ون يداد ایب و جات لبان في اعقاب اللحوم او سبي مكاناتها وهذه الممارسه تختلف من أم لاخري و: ايضا بالنسبه للام ذاتها من ي 


۱ ومن طفل لاخر 
وهما سببان ذكرا فی | ذلك فا ۱ 2 

وبي قان وت اي السيوط ومع تلك مهال نباي ليس مو المستهدف في هذه درا ومع ذلك فان المفاهيم التاليه تعتبر على الأقل بعضا مما يعتقده الناس ويقومون ب کي “ري 
۱ پچ ی يقا وقد در ب الرضع والاطفال بالا 90 E‏ ت ن طفال الرضم والاطفال الاكبر سنا . 

بت رین التامل اکن الكثير من ات لها اي سيم اه عرض مر همع حالا الاسهال بالنسيه للاطفال الرضع وا 

د شير طبيعيه واتستطیع الامهات تحقیر سیب الالال و ای اد اش وي خارقه و 

اس ب دكين 'خبر مما یفعل الاطباء ولذا تلج 


1 الزعافه - الورانيه - الفوقانيه الوحشه 
ويتمثل العلا عادة بالنسیبه ات ف ۰ یب 

ج : به للامهات فى دواء بسیط مصنوع في النزر عاده مايكون مشروب من 
الاعشاب الطبیعیه مع منع الاکولات الدسمه من الوجیات با من 
2 4 3 د لك 


خاص سلوكا معقولا اذا اخذنا ذ ۳ َه 
شاص ب اذا اختنا في الاعتبار العدل الرتفم للأ کے هذه الجتمعا 
خاصه خلال الصيف خصوصا وقدلایگون میتی ر د ره ال قي مده الجتمعات 


تستخدم هذه الاسماء الختلفه في اسیوط للأشاره الي مرض تخشاه الامهات بدرجه كبيره ؛ 

۳ ۰ 1 = ۳ ۳۹ ۰ 1 
والاسم الاخير ليس اسم مرض علي الاطلاق وانما هى في الحقيقه وصف يحمل نفس معني الاسم 
وتستخدمه الامهات لتجنب التفوه بأسم المرض ذاته. 


نهذ المرض يؤثر علي الاطفال الرضع الذين لم یفطموا بعد ويحدث ب بسبب عين شريره ؛ ويتبرر 


Vr 
الاطفال برازا سائلا - بلون طبيعي - نحو سبع أو ثماذ ت ف‎ 
. . موی وهر عي کی بع او ني هرات في اليوم وقر‎ 
بم ادون ويفقدون شهيتهم وينكمشون ويمصمصون أفواههم الا¿ "7 تفع دري‎ 
ویشخص هذا امرض بواسطه شخص حو عارم الود‎ 
ا شخص خبير ده مانکون سيده مسنه بالقر‎ 
لتري مااذا كان هناك اي ورم اونتوء احيانا صغيره فأذا ویر “" دهي تتح‎ 
مصابا بالمرض ويقول الاقباط ان هذا الورم عاده يكون علي شكل "قتا الور‎ 
"ي حن أن اخرين رو‎ "۰ ۰ 0.٠0 انه يكون علي شكل بلحه , ويدلك هذا الورم باللیمون وإرر‎ 
م ب يمون واللبن » ونثقب ايضا زز . ان 7 “دين يقرا‎ 1 
الاذنين بالنسبه للبنت وأذن واحده للولد . بق ر طقال نی‎ 
العمود‎ ¥ 


وقد ذكر في أسيوط وسوهاج وهو موجود ايضا 
يمتد من فم الطفل وحتي فتحه الشرج ويجب ان 
ومع ذلك فأنه قد 


علي الاقل في القريه التابعه باسوار ١‏ 
يظل سليما حتي يحتفظ الطفل پم ۳ لالص 
١‏ ۱ ينكسر - بالنسبه للطفل الذي يرضع ضاعه طبيعيه - 
اذا وقع الطفل علي ظهره وهو ماقد يحدث ايضا بسب العين الشريرة , 
العمود قد كسر إذا تبرز الطفل برازا سائلا فاتم الل ٠‏ ن ۰ ء 
ورزر براز تح اللون دون رائحه 


3 نا العين الشریرة ار 
داي سوهاج يشتبه في أن 
كريهه ودون ان يصحب زلر 
وفي أسيوط فإن البراز يكون عادة سائلاً ويدون لون ولك ; 
الطعام الذي تناوله الشخص المصاب بالاسهال. يحوي 

وقد يكون الاسهال مصحويا بقي 
المحتمل ان يفضي الي الموت. 


لات الحاده قد يأخذ لون 


ء وارتفاع في درجه الحراره, وهذا المرض شائع وليس رد 
نس من 


و تم بالتدليك وتق : 
علاجه يتم بالتدليك وتقوم به سيد تد ذا الشأن وت 
الل ان 5ه مسن متخصصه في هذا الشأن وتشتهر بذاك د ا لنطق 
تم تدليك جذع الطقل بالزیت واحیانا بالصابون او السلي ویعرف هذا الاجراء با ین 
0 0 ا ج 
2 یر أطرافه حيث يتم وضع قدمه اليسري علي زراعه اليمثى والعکس بالف لقدمه یمن 
حيث توضع علي الذراع الیسری . وفی النهایه ت ۳ ۳ 


ْ 3 تضع هذه السیده قطعه من العجین حول النطقه ۱" 
سر بها العامود وفي سوهاج توضح فطيره من العدس سمکهااریعه مد رو فتحتى 7 
لطفل بعد التدليك ‏ ويتم التدليك مع غروب الشمس في ثلاث لیال مسان هد 5 
۳ الهجسه ۱ 

وا لهجمه هي هجوم الأرواح علي الطفل . 


: دواع علي وذكر هذا المرض في اسيوط وسوهاج ويظهر و 

صور اسهال كريه الرائحه بقيء ( في سوهاج فقط ) ويكاء وفرع .00 كيد ني 

مصحويا بارتفاع في درجه الحراره وهذا المرض منتشر علي نطاق واسع جذا الا بون 
ی 2 تک > 


7 


۳ 7 5 ضه للمرض من غيرهم » وذکرت سیده في 
1 :... عام !ا بعد طول انتظار ) اكش عر 8 
ا هه العين الشریره 
(مثل الا رجه تجي. للاطفال الذين تكون امهاتهم في غايه السعاد فهذا يجعل العين الشرير 
سوهاج ان 5 : 
۳ بالنسسه للاطفال الذين يرضعون رضاعه طبيعيه 
ت الوقايه ن الهجمه في اسيوط ب 1 ين د 
. ربن إجراءات الوقايه من الهم 4" 22 a‏ که 
۱ اء مباشرة في فم الطفل وطي وجهه خلال !لبم السته التي يكين اج کرک 
امرض فم الطفل من الهجمه وأيضا تشفیه منها. 


وها للمرض , فهذه العاده تحمي 


واذا ترك الطفل بمفرده فإن حجابا او تعويذه تعرف باسم 


۰ 5 94 از و 2 | بالق 
ولکن لحمایته ایضا من الحیوانات والحشرات أو الاطفال الاكبرسناً والذين فطموا بالفعل 


العود تستخدم لحمایته لیس فقط من 
1 
فد لجون بتربیط الطفل وتغطیته . ۱ 
1 وفي القريه التابعه بأسيوط يعالج الاطفال الذين يعانون من جم ری رلور وی ون 
ر شدید السخونه علي أعلي جبهه الراس وأذا |متلات بقعه الكي بالصدید یکون ین 
ي هذه الحاله . 
أست ٠‏ نا ء خاص حیث يوضع الطفل داخل 
1 وفي سوهاج يعالج الطفل من الهجمه باستخدام جلابيه من نوع خاص حد FS‏ ا 
أ إحلابيه عن طريق الرقبه و يسحب عليه من الذيل مثل ارتداء سيده عجوز لها واذ لم ی م 
لالس من هذه الجلابيه متاحا فان سيده طاعنه في السن (توقف عنها الطمث) ترتدي جلباب رج 
وتقوم بنفس العمليه 7 
ا وفي أي من الخالتين فإن العلاج يتم من خلال ثلاث جلسات مع مرو تمس اندي رت 
٠‏ ایضا قد بخلط براز الكلب الابيض بالسكر ويعطي للطفل ثلاث مرات في اليوم وقدتستخدم تمه 
اشجار السنط (الجريد ) في العلاج ايضا وتعتبر الهجمه مسئوله عن تأخر النمو الذي ينتج عن 
نويات الاسهال المتكررة 
ع - الخرعة 

الخرعه هى واحده من ثلاث أمراض تصيب الاطفال بسبب السقوط ٠‏ وهذا المرض الذي ذكر في 
اسيوط ينجم عن العين الشريره ويحدث عندما يصدم الطفل أثر سقوطه والمرض ليس مقصورا علي 
الاطفال الصغار ولكنه قد يصيب الاطفال في سن العاشره او نحو ذلك ٠‏ 


7 
ویشخص هذا الرض بظهور الهزال الناجم عن | 9 
بطريقه تعرف بإسم التخزيق وهي عبا جم عن الاسهال وفقدان | 


: ۱ اره عن اعدان عروسه مء 
حرقها بعد ذلك باللح والدقیق » ويترك دخان هذه 


۱ ۱ العروسه یتصا ۳ 
كان يعالج بالبخور ' وعاده مايتم هذا الاجراء خلال غرون | 2 
۳ السل باللاج e‏ : أشمس وتقوم سيران کار 


الحالات قد يوذ 
. باي لاعاالات: المانه قد يوضع الطفل وي عقبره خالیه یاو ہے 

اقريه التابعه فإن علاج الاطفال قديتم بالكي ايضا ولكن زر * ۳" الي أن يتبرز 
اباؤهم قد مروا بنفس العمليه لعلاجهم من الخرعه هم ايضاً. ان 


5 السکته 


وهذا الرض يصيب الاطفال والبالغين علي حد سواء 


E ET ۱‏ 
واا ار ور ویعر بعض سکان القري انه 


]+ ۰ ۰ سنا 

ی ا لح ون فم غائ المريش من فان طهره زو رن " ۷ 

ان ای سوماج آن ا مرضن يدك یی ا ای درج 

ری وت يحدث يسبب السقو ۷ 

سيو يحل بسبب رؤيه مشهد کریه مثل لحوم عفنه او جثه او بقارا اد داي 
5 ب حيوان ميت 


واذا كانت الام الت تخ ا 

۱ ۱ م التي ترضع مصابه بالسكته فانها تكف عن ارضا كنا ا 

۳ وسوائل الاعشاب الطبیعیه لعلاج الاطفال والبالفن, و ی وی 
قراص في ماء وسکر ولاياكل الشخص الصاب بالسکته اللحوم  .‏ " یس 


رب بط 
وقد نکر هذا الرض في اسوان وینجم عن سقوط الماة لتسمیه 
3 رصن في آسوان وینجم عن سقوط الطفل دون ان تسار ع امه دالت 
0 ضيه میمرت ذلك الؤقل لديل القرین او يجب العسر "ا ا ده ليه پم 
7 اج تامعن الکزره فيمکان لت وتقوم الم خلل تاھ بالخطو على ت 
۷- الخولة ۱ 


وک ا ت و ا 
ذکر يضا في سوان وبحدث بسیب خوف الطة ن : 
5 ۱ . لطقل من عمل او منظر غير طبیعم » ویوّدی | 
اا سبي الحنه والكزيره والثوم والرده ومسمار حديدي في الماء خلال الليل ورس 
ل 2 رو يدي 9 يل ود حد 

اتتخاض الطقل خارج المتزل في القباريو رسا تقوم زود هی 
وخذ الدبيرة في كمك " 4 دع بيه تقوم الام برش هذه الخلطه وتردد "سيس كلم أمك 


نزلة ا لعوية ۱ 
۷ إا ها رصحبه اسهال حاد وارتفاع في درجه الحراره في 
وهذا الرض - الذي ذكر في سو 8 ّ وناك ا کر تن يعرف سکان القري هن 
حبث ان الاطباء ب 
بعش الاوقات: ويختا الي علاج ظبيب 2 
9 وه شملت كل الامراض التي وجدت أو ذكرت خلال فتره البحث والتي 
ورم إن الامراض السابقه 
يكون الاسهال أحد أعراضها 
1 انواعا آخری من الاسهال في القري؛ 
آن یر ۰ . 5 © ت ف 5 
اا الاطلاق والذي قد يمثل تهديدا للحياة ايضا هو ذلك الذي يحدث بسبب تغيرا في لبن 
RT‏ الا التي ترضع بالأحباط او الحزن , او اذا سممت الروح القرينه لبنها فإن الطفل 
تواي اد یتست ۳ ۲ 5 1š‏ 8 
ااب بالاسهال , واذا كانت الام مصابه بلم أو بورم يؤدي الي إرتفاع درجة حرارة الصدر 
فان نفس النتيجة قد تحدث أيضا. 


والعديد منها يحدث لأسباب طبيعيه فقط 


في أسوان حدث تنتشر العقارب بكثرة - يعتقد أن لدغة العقرب تسمم اللبن أيضا - وهذه 
وه oa‏ ای 


1 ۹ 1 ۰ 5 5. سه ل 
_ المجموعة من الأمراض خطيرة للغاية ويجب عدم إعطاء الطفل ثدي امه في هده الاحوال إلي أن تتبد 


* 


3 لطسعة لأسبا 
ذلك ف أن تبطة بالرضاعة الطبيعة شديدة الخطر , ومن بين الاسباب 
ومع ذلك فليس كل أنواع الإسهال المرتبطة بالرضاعة | بيه دة وود 7 
الشائعة لحدوث الأسهال بالنسبة للأطفال الذين يرضعون رضاعة طبيعية وهو م جددا 
5 ۳۹ ۰ 5 ات 5 ذلك 
ويشعر الطفل الرضيع بحدوث الحمل ربما قبل الأم نفسها و سس بنج یجعه 
غیورا مما يصيبه بالاسهال, وفي مثل هذه الحالة تستطيع الأم شراء بلح الغيرة' من السوق لكي 
يمصه طفلها ثم يعلق حول رقبته 
وسكان القرى والعاملون في الهن الطبية علي حد سواء يعزون الكثير من أتواع الاسهال 
للتسنين وإسهال التسنين ليس خطيرا , وينحسر من تلقاء نفس وليس في حاجة إلي علاح مركز ومن 
pk 8‏ 2 ا ھا ۳۹ اا 
أنوا ع الأسهال الذي يحدث بسبب تغير الظروف المناخية مثلما يحدث عندما يجلس شخمن في 
مكان ساخن ثم يدخل فجاة إلي مكان بارد آو عندما يشرب سوائل باردة وجسمه ساخن ٠‏ كما أن 
تناول أطعمة غير متناسقة قد يسبب الاسهال كأن تضم وجبة العشاء مثلا لحوما ووجبة الإفطار 
منتجات ألبان 
* يعذ الاعتقاد الخاص بتأثیر الإحباط أو الغضب على أهمية الرضاعة الطبيعية أن الازواع - 
۱ اراي خاصة - يجب أن يمتنعوا عن إغضاب زوجاتهم أو الإساءة إليهن طوال فترة الرضاعة 
5 نصيحة هامة ولکنها غير فعالة. 


اب لأنوا ع الاسهال البسيطة فإنها تعالج غالبا بادوية منزلية مثل إلا 
ادوية من الصيدلية علي الرغم من أن التمائم والاد هن تخدم ایضا د ١‏ 
وتطلب من الصیدلیات وتکون في الغالب - ولیس دائما - أقرا 1 


الصيدا ا شائ 
كبسولة من -الإستربتومايسين" في قليل من الماء ثم تعطیه ولا "هدم وقد تنو و 
مختلفة من الضادات الحيوية في علاج الاسهال . ۱ 00 م أيضا نا 

رم 


وقد أصبع الجقاف معروفا في القري بفضل حملات وسا 
بإعتباره مرضا منفصلا وليس نتيجة للإسهال المتواصل أو علي الاقل اکن ينظر بي 
أنه ۳ ۰ af‏ ز و 3 8 
"له يعتبر غالبا مرتبطا بالثزلة المعوية وقد لا تشخص الامهات الجفاف من تلق شا ريم 
تشخیص الطبیب , وهناك |عتقاد بأن الجفاف ۱ ۱ 


مرق ا ' ويقبان 
کمیات اقل من ۳ جد 6 كلع من لاطبا ار 
شیاه اقل من محول معالجه القاف بسیب تقص یاک خان فدرم ل 7 فا صر 
خري وقد يكون السبب أيضا هو إعتماد الأمهات أقل مما نبغي علي علا 5 ذفان 
و السو جيه a‏ ينبغي علي علاج الاجهزة الرسمية خرو 


00 


خانمسه 


نجع هذا البحث في عرض الظروف البيثية وأنماط السلوك السائد في ست قري ی و 
بشر: من التفصيل والتي تؤدي إلي تزايد إنتشار أمراض الإسهال بين الاطفال الصفار في ه”* 
القرى » كما اتضح من صفحاته السابقة . 

ومن ثم فإن هذا التقرير يعد مرجعا للعاملين في مجال الخدمات الصحية لتحديد أولويات 
المجالات التي تستحق التدخل الفعال لحماية صحة الطفل في المقام الأول » 


ر سسا امف سس 


وربما أسهم البحث بصورة محدودة في شرح وتحليل الفاهیم والمعتقدات الكامنة وراء أنماط 
السلوك موضع البحث ۰ وقد كان عدم الاستكشاف الكافى لهذه المفاهيم مبعث قلق للباحثين العاملين 
في هذا البحث خاصة وأن الأفراد والاسر يمارسون في سياق حياتهم هذه النظم الفكرية التي تتحکم 
في كثير من أنماط السلوك ٠‏ وتكمن أهمية هذه المسألة في أن فهم القيم الثقافية للقرية يتطلب فهم 
هذه النظم الفكرية حتي يتسني صياغة وتنفيذ برامج التدخل بشكل فعال في ضوء هذه القيم ٠‏ 
0< ويمكن تحديد بعض المجالات التي لم تستكشف أو التي لم تستكشف بما فيه الكفاية وفقا لم 
جاء في هذا البحث علي أمل أن تصبح موضوعات أساسية في دراسة مستفيضة عن مجتمع وثقافة 
القرية . وتعتبر ظاهرتي "الشاهرة" و"القرینة من الموضوعات الحيوية لدراسة القيم الفكرية الكامنة 
وراء سلوك أهل القري قبل صياغة برامج حماية الصحة خاصة وأن هاتين الظاهرتين تلعبان دورا 
' هاما في الأوقات الحرجة من حياة الفرد . 
فالشاهرة تهدد حياة الطفل خلال الولادة والفطام والطهور والزواج ۰ وتهدد القرينة أساسا 
حياة الإنسان في الشهورالاولي من عمره وهو طفل وتنتشر الظاهرتان في كافة أنحاء الريف 
الصری وتلعبان دورا كبيرا في تحديد سلوك أهل القري إزاء المواليد الجدد والرضع والاطفال 
وأمهاتهم ونحو الآخرين أيضاء ویتاثر شكل العلاقة أو الإتصال مع الجهات الطبية الرسمية في 


"2 > 


1 


۷۸ 


الطبي للاطفال الرضع , والاعتقاد في عمل 


"القرينة" هو أحد معا ۳ 1 
الإسهال وأيضا 7 eT‏ بير تحدید أنواع الام ور 
سهال وأيضا تحديد ما إذا كان المرض سيخضع للعلاج أم لا "لاع الأمراض بما في 


وغالبا ما ينظر إلي هذه المعتقدات علي أنها من معوقات الحفاظ على الصحة 


في بعض جوانبها, إلا أن الاستكشاف الكامل لعانیها والىا 00 ۱ ۰ ۳" "هي گذلك ب 
عناصر بناءة جدا للحفاظ علي الصحة 8 رسات المرتبطة بها تظير ان ري ا 
نضا 
ففي جانب منها يتكاتف المجتمع حول الأشخاص المعر ضه: لل 
ی ره لمجتمع ص المعرضين للخطر لحمايتهم من | 


عله aa‏ 1" ۰ أن د 
وتوقف تدفق لبن الطفل الوليد أو قد تؤدي إلي وفاة الطفل نف 
لذاءفإن القضية لا تتم قآ وه 2 
بمب إن القضية لا نتمثل في أن هذه المفاهيم والمعتقدات راسخة الجنور للدرجة از 

رضتها عاملا يضعف برنامج الإعلام الذي يهدف إلي الحفاظ علي | - رجه لتي تجعل من 


من هناك أيضا مصدرا القلق يحب أن يؤخذ في الإعتبار وهوانه ذ > حسم 0 
لتدخل بشكل غير متعمد أو متعمد إلي تحطيم هذه الفاهيم » فإن ذلك قدي ا 
لوقائية وهذه خسارة كبيرة في حد ذاتها . : يؤدي إلي فقدان قوتها 
س قن فته اتکی قد تشكل حاجزا بين الکوادر الطبية والمهتمين بالصحة 
7 كان القري من ناحية أخري حيث قد تمثل عائقا لنقل العلومات الضرورية: رو 
ي أن يقدر العاملون في مجال الطب الدور الإيجابي لهذه المعتقد " ومن نم فمن 


مع سكان القري بفعالية أكثر بهدف حماية صحة الطفل . ايبن ال 
كما أشرنا فى أماكن 0 ذا التق 

۳ 0 ل ماين سي فيط التقرير - رغم عدم دراسته بدقة - فان هناك وظائة 
خري ة يلعبها الجتمع نحو الوالید الجدد والاطفال الرضم والأطفا یر 
وتشمل بعض الامثلة القي نكرت فل التقری مشاه انیا ي یل 
لوجبة الأم الجديدة خلال ولادتها ال اصصيع سند الي كني العام ليضاء 
م الجدي ال متا الاولي لحمایتها خلال الولادات رت E‏ 

اف وس 1 ده وایصا ندماج العدید من 
۳ لجتمع في إجراء معين لحماية صحة الطفل بداية من الزوج ومرورا بالجيرا 


ن والشیوخ وآیضا 


1 ویتطلب الدور الذي یلعبه هلاء الاشخاص فهما أفضل ف سنا زد نة الشاملة 
تلعب بالقطع دورا هاما في تسهيل أو إعاقة الترويج كوي مات نم اسان الشاملة حيث 
الأشخاص لهم دور هام في إتخاذ القرارات انتعلقة تفه ال لات و أمراضة 
و تيار علاجه ويؤثرون في حالات عديدة علي ظروفه المعيشية. وهذه الانماط الجديدة لها 0 
وم لضروري فهمها سواء بهدف فهم مجتمع القرية أو لتحقيق هدف |ضا: ENS‏ 
المارسات في بعض الجالات أو غیرها. کوتسا ذي دید 


يد من هؤلاء 


وهناك معرفه محدوده بعملية التغيير التي تمر بها القرية المصرية كما [ 


ن هناك معرفة محدودة 


۲ 77 ۰*1 
ر 0 SB‏ ار تنس 
۱ ۷۹ 
خاتمة 
أيضا بالعناصر العديدةالمتنوعة للمعلومات التي تدفع بعملية التغيير . 1 
١‏ و يبيل لثال فان مايعرف بشان تاثیر وسائل الأعلام وخاصة ليد يتعلق بالحاو ات 
و بد : ۱ 
التعمدة لتغییر عادات وممارسات العلاج وحمایه الصحة قلیل. 
3 ا ا اه نرت أن مات تس رمي ,رمج + 
رم لین من قبل قنوات الإتصال الإجتماعية فإنهن يعللن ذلك - ليس برفض قب ا ٠‏ 
۴ ۳ 3 و5 ع TEN‏ = ۰ 5 
۳۳ ولكن بإبعاد أنفسهن عن مجال تطبيقها قائلين أن هذا الاسلوب قد یلائم سيد 


اد ا اننا و ۳ الا شاه بشان عديد من الموضوعات هی با 
بعض البرامج الأعلامية التي أذيعت مؤخرا بالاستعانة ببعض الممثلين الذين إرتدوا أزياء وماس 
ريفية حتي يخاطبوا | لجمهور المستهدف , فقد كان | لتعليق علي هذه البرامج : 'مثل فلاحين 
التليفزيون" مما يعني أنهم ليسوا فلاحين حقيقين ٠‏ 


وقد يصل المرء إلي نتيجة مفادها أن تحدثهم بهذه الطريقة ليس الا د تعبيرا عن عدم معرفتنا بما 
لكفاية عن حياتهم حتي ند بغض النظر عن قيمة المعلومات التي نحاول نشرها ٠‏ 


وبإعتبارهم متخصصين في الأنثروبولحي فليس بوسع الباحثين طرح توصيات محددة لتصميم 
برنامج إعلامي للتدخل في المناطق الريفية بصعيد مصر , فتقدیم مثل هذه التوصيات من جانبهم 
سيعد بمثابة القفز الي مجال أنشطة يتطلب تعاونا مع خبراء في مجال الأعلام ومتخصصين في 
الصحة العامة 3 


ومع ذلك يوصي فريق البحث بأن يضم فريق التصميم والتنفيذ واحدا من خبراء الأنثروبولجي 
علي الأقل للعمل مع هؤلاء المتخصصين وان يصاحب برنامج التنفيذ بحث نوعي مستمر لقياس 
ومعرفة تأثير البرنامج وتهيئة الفرصة للتعديل والتكييف وفقا لرد الفعل العام 

ويوصي فريق البحث ايضا بأن يأخذ فريق تصميم البرنامج في إعتباره شبكة الإتصالات 
النشطة التى تؤثر في القرية المصرية والحاجة إلي إيجاد مصداقية قصوي لأي برنامج يهدف إلي 
إحداث تأثير في هذا الإطار . 
الإشارة هنا إلي أن أسلوب الإتصال من طرف واحد لن يسفر في الغالب عن نتائج 
اللموسة » والموان الجاد التبادل مع سكان القري بكل شرائحها بداية من قيادات الرأي فيها من 
الرجال من شأنه أن يطرح للمناقشة الظروف الصحية الراهنة والنتائج التي توصل إليها فريق العمل 
والنابعة أصلا من هذه الظروف علاوة علي مناقشة حتمية التدخل لحماية صحة الطفل . 


وتجدر 


وسکان القري أنفسهم لدیهم القدرة علي تحدید العوائق التي تحول دون تطبيق التغيرات الطلوبة 
والتي ۹ بالتاکید الشکلة الزمنه والعقدة وهي مشكلة التخلص من میاه الصرف والفضلات 


۱ ۲ ۲ 


البشرية ٠‏ وتجدر الإشارة أيضا إلي أن اي برنامج يشمل المدا 
التتفیذ سوة یفتقد إلي الصداقية إذا استمرت النشات 


ارس والنشات | ۱ 
الراهنة من عدم النظافة , 


ِ لصحية في هذه الاماكن علي . في عملية 
ويجب أن يكون إصلاح وتنظيف هذه 


الشش له ىق ذه 5 
ات في مقدمة أولويات ۲ 
الإحتياطات الكفيلة بضمان إستمرار نظافتها. في ولویات أي برنا 


نمس حالتها 


- 1١ ملحق‎ - 


مج وان تتخز 
خطة البحث 


موضوعات البحث التطبيقي لمشروع الحد من : أمراض الإسهال 

فيما يلي القائمة الأولية للموضوعات المقرر دراستها خلال هذا البحث وتشمل الجالات الأساسية 
للسلوك المرتبط بمنع أمراض الإسهال علاوة على المفاهيم والمارسات والعوائق الأخرى ٠‏ وتخضع 
هذه القائمة لإحتمالات التغيير والتعديل في ضوء سير العمل الميداني للبحث ٠‏ 


(i)‏ الرضاعة الطبيعية 
-١‏ إستعمال لبن السرسوب : 
* إذا كان يستعمل .. وفقا لاي عوامل (تقليديا - بالمعاونه .. غيرها) 


أشكال إستخدام لبن السرسوب الحيواني 
ی الفاهیم التي تحدد قيمته 
۶ التوقيت - الاستمرار - موعد استخدامه لاول مرة. 
۲- إستخدام سوائل أخرى خلال الاسبوع الأول 
(سوائل علاج المغص - سوائل الأعشاب الطبيعية - الماء بالسكر - سوائل أخرى) 
© تستخدم 
٠‏ ظروق الاستخدام (لماذا ومتى ) 
۰ المقاهيم التي تحكم استخدامها- جهات تحديد الاستخدام ( الأطباء - العادات 
غيرها) 


٠‏ طريقة تقديمها وتناولها 


AY 


۳ بده إفراز اللبن 


( بالتركيز علي الطفل الأول) 


المساعدة - الاشخاص - الاستراحة من الخاض 


الرضاعة خلال الليل 
وسائل تدفق اللبن وزيادة كميته 


المطالب المتزامنة الاخری خلال نفس الفترة 


: إستمرار تدفق اللين‎ -٤ 


توقيت أو ظروف تقديم ماکوا ت ( بخلاف تقديم ماكولات جافة بشكل منتظم) 
المفاهيم وجهات الإختصاص والمارسة الفعلية 

عمر( أو ظروف) توقف إفراز اللبن 

المفاهيم وجهات الإختصاص وصناع القرار والأنشطة 

تقديم سوائل أخري غير اللبن - هل يحدث هذا ؟ السبب؟ 

الشراب المقدم للرضيع ( لبن صناعي - أشقاء الرضاعة - طعام خاص للام ...) 


توقيت وظروف التوقف 
(ب) ألبان أخرى 
توقيت وظروف تقديمها 


أنواعها - (ماشية - صيدلية - بقالة) 

علاقتها بالرضاعة الطبيعية ( إضافية - بديل) 
علاقتها بتقديم ماکولات جافة 

تكرار استخدامها 


أنية الاستخدام (والزجاجة إذا كانت تستخدم لسوائل أخرى) 


سیب الاستخدام . 


- الأساليب (مثل النظام الفذاني 


۱ 


۸۳ 


توش اترات 
۰ سبب التوقف 
۰ اسلوب تجهیز الرضعة ( التنويب - التحلية - الفليان ...) 
(ج) تقدیم مأکولات جافة آولینه 
۰ إستخدام الماكولات بشكل غير منتظم (مرحلة ما قبل الفطام) 
۰ _ ماذا ومتی وکیف ولاذا وبواسطة من وحجم المارسة 
٠‏ التغذية بشکل منتظم - مانا ولاذا ومتی وکیف وبواسطة من 
٠‏ الاکل خارج النزل 
٠‏ الاکولات الملائمة للاطفال حتی سن الثالثة 
۰ المكولات غير (الملائمة) للاطفال في هذه الراحل العمرية 
٠‏ الاکولات الملائمة للأطفال المرضى (بما في ذلك الالبان) 
(د) النظافة الشخصية 
خسل‌اید الام 
۰ امناسبة (قبل الطهي - الرضاعة الطبيعية - بعد قضاء الحاجة والتغيير للطقل ...) 
۰ الاقه 
٠‏ الانتظام 
٠‏ أسباب غسل الايدي 
٠‏ أسلوب التجفیف 
٠‏ إستخدام الصابون 
۲- الأسباب الكامنه وراء غسل الأيدي 
۳- تفاصيل عملية غسل الأيدي في ظل غياب أو وجود مياه جارية (ونظافة الیاه) 


۳ غسل أيدي الطفل (الرضيع) - نفس التفاصيل 


7 


At 


. نظافة الطعام : 


غسل وجه الطفل /نظافة الوجه 


(ه) النظافه المنزلية : 
التخلص من فضلات الطفل الرضيع في ظل ظروف متغيرة : 


5 وجود أو عدم وجود مرحاض صحم 


ب. وجود أو عدم وجود مصدر للمياه داخل المنزل (مدي قريه /منزل بدون) 
ج. شکل المرحاض الصحي وحالته 


ك 


إدراك مغزي تلوث (الفضلات) المارسات التي تحد من التلوث 


أ. أساليب التخزين . طول فترة التخزين . التغطية . سهولة الوصول للماكولان أشكال 
الحفظ ... تقليدية / حديثة (خاصة فيما يتعلق بحفظ اللحوم ومنتجات الالبان ) 

ب. الطهي . الحفاظ علي النظافة والفسيل خلال فترة الحفظ 

ج. الأكل . الأنية . الانصبة . غسل الايدي 

قضلات الحيوانات . والحيوانات في النزل 


(و) المياه والصرف الصحي : 


E اد‎ 

ب. أنماط حفظ المياه . الكميات . الأواني . الاستخدام . العناية والوقاية 
ج. أولويات استخدام كمياث الیاه الحدوده 

إعادة إستخدام نفس المياه 


ه. آسالیب التخلص من الیاه الستخدمة 


. الفضلات الصلبة : 


أ. آنواع الفضلات الختلفة (مایعاد إستخدامه . مایتم التخلص منه) 


:۳ 


Ao 


المجاري 
ز. التبول والتبرز في الأماكن العامة 
انتالتت قضاء الحاجة بالمنزل مسب السن 


رالئسة للنقاط السابقة ... مفاهیم ووسائل منعها 


(ل) مخاطر الذباب : 
> حماية الطفل 

الأسلوب 

٠‏ استمرارية السلوك 

۰ تدریب الطفل 

وجود أو عدم وجود ذباب في النزل 

 *‏ اٍدرالك حجم الخاطر 


۶ مکان نوم الاطفال والرضع 


(ع) مواصفات القری موضع البحث (علی مستوی الجتمع) 


كما شرحت أساسا في أسلوب عمليات التقييم السريع من صفحة ٤‏ إلى صفحة ۰۷ 
لدراسة الموضوعات المرتبطة بشكل القريه وظروفها البيئية بقدر الإمكان. 


المدارس القريبة من القرية أو داخلها. معدل القيد (الإستيعاب) الأعمار المستفيدة. النشأت. 
الصحة العامة والنظافة. كوادر التدريس. (بما في ذلك الحضانات) 

معدلات الهجرة خلال السنوات الأخيرة ( للدول العربية . للمناطق الحضرية) 

طبيعة المنازل (مواد البناء . عدد الأدوار . نوعية الأثاثات) 


. بعد الأجهزة الحكومية المحلية (موقعها) . وجود الموظفين في القرية بشكل منتظم أو متقطع 


(البرامج والكوادر) 


الشه الأساسيه . الكهرباء . مياه الشبكه العامة . (الجاري .....الخ) 


€ 


ل. شکل السوق (أسبوعي ودائم) 


ویر ۳ یی 
۸ 
* تنوع السلع والواد وجودتها 
* وجود التاجر أو الورش ونوعها 
> فعص السلع الغذائية لبيعها 
ع٠‏ توزیع الحیازات الزراعية , بما في ذلك نسبة العدمین تایب - 
ن. العمل البديل (والعمال إذا كانوا مرتبطین به) 
لا. البرامج الرتبطة بصحة الطفل . حاليا أو فى الاخ 2 5 
ا لطفل . حاليا أو في الماضي (سكان القرى. العاملين بالریر, جدول البحث 
منهج البحث ومتطلبات التقریر : ۱ 
۱ بدون ملاحظة مشترکة الرحلة 1.۱ : 
۲ جماعات البحث . سکان القری . باختيار تلقائي زيارة تمهيدية : الاحد ۲۲ بنایر. الخمیس ۲۱۰ بنایر 
۳ مقابلات غير رسمية الاجتما ع الأول بالقاهرة : الاحد ۲۹ يناير 
۱ 1 العمل اليداني (۱۵ يوما) : السبت ٤‏ فبرایر : السبت ۱۸ فبرایر 
۶ مقابلات رسمية . عادة مع مسئولین : ۱ 
الإجتماع الثاني بالقاهرة : الخمیس ۲۳ قراف 
حالات الدراسة 


العمل اليداني : ٠١(‏ یوما) : الاحد ۲٩‏ فبراير . الاحد ۱۲ مارس 
الاجتما ع الثالث بالقاهرة : الخمیس ۱3 مارس 
کتابة التقریر (۱۰ أيام ) : 


حالة دراسة واحدة على الاقل من كل قرية لاستخدامها في وسائل التطویر . 

التسجیل السبت ۱۸ مارس . الإثنين ۲۷ مارس 
ملامح القرية (تقریر) 
۲ یومیات ميدانية 


الرحلة :۱ .ب 


زيارة تمهيدية : آل انى القمیس ۱۸ مأیو 
. ملاحظات 50 ۳۱ ۳ 5-5 
(موجزة) تکتب في الوقع ولاتقدم الإجتماع الأول بالقاهرة : الثلاثاء ۲۳ مایو 
عمل میدائی ( ۱۵ یم ) : الاحد ۲۸ مان لاگ( يويتو 
الاجتماع الثاني بالقاهرة : الأحد ۱۸ بونیو 


عمل میدانی (۱۵یوما ) : السبت ۲۶ یونیو . السبت ۸ یولیو 


كتابة التقرير (۱۰ أيام ) : السبت ۱۵ یولیو . الأثنين ۲۶ يولي : 


